
CARNÊ DE PAGAMENTO
INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.638012 1 14680000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/06/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011638
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0001
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0001

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011638

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.639010 1 14980000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/07/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011639
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0002
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0002

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011639

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00



(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.640018 7 15290000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/08/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011640
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0003
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0003

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011640

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.641016 2 15600000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/09/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011641
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0004
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0004

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011641

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.642014 2 15900000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/10/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011642
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0005
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0005

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011642

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00



(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.643012 6 16210000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/11/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011643
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0006
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0006

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011643

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.644010 6 16510000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/12/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011644
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0007
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0007

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011644

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.645017 1 16820000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/01/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011645
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0008
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0008

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011645

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00



(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.646015 5 17130000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/02/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011646
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0009
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0009

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011646

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.647013 4 17410000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/03/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011647
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0010
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0010

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011647

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.648011 1 17720000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/04/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011648
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0011
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0011

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011648

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00











Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 07.836.454/0013-80

Nome: INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE

Conta de débito: 06339 | 1292 | 000568322698-4

Representação numérica do código de
barras:

Instituição Emissora - Nome do Banco: COOP CENTRAL DE CREDITO - AILOS

Código do Banco: 085

Código do ISPB: 5463212

Beneficiário original / Cedente

Nome Fantasia: PONTUALITI

Nome/Razão Social: PONTUALITI

CPF/CNPJ: 22.138.871/0001-09

Beneficiário Final

Nome/Razão Social: PONTUALITI

CPF/CNPJ: 22.138.871/0001-09

Pagador Sacado

Nome/Razão Social: INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

CPF/CNPJ: 07836454001380

Data/hora da operação:

Código da operação: 69468536155
Chave de segurança: S0SQM8PCQYJL74PV

Operação realizada com sucesso conforme as informações fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Alô CAIXA: 0800 104 0104

Ge_r:enciador::::C-AIXA https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobr...

1 of 1 05/08/2026, 10:57



CARNÊ DE PAGAMENTO
INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.638012 1 14680000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/06/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011638
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0001
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0001

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011638

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.639010 1 14980000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/07/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011639
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0002
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0002

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011639

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00



(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.640018 7 15290000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/08/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011640
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0003
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0003

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011640

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.641016 2 15600000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/09/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011641
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0004
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0004

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011641

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.642014 2 15900000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/10/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011642
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0005
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0005

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011642

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00



(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.643012 6 16210000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/11/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011643
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0006
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0006

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011643

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.644010 6 16510000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/12/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011644
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0007
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0007

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011644

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.645017 1 16820000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/01/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011645
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0008
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0008

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011645

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00



(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.646015 5 17130000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/02/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011646
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0009
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0009

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011646

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.647013 4 17410000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/03/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011647
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0010
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0010

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011647

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.648011 1 17720000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/04/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011648
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0011
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0011

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011648

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00



Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 07.836.454/0013-80

Nome: INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE

Conta de débito: 06339 | 1292 | 000568322698-4

Representação numérica do código de barras: 08591.01008 20833.471400 00011.641016 2
15600000022900

Instituição Emissora - Nome do Banco: COOP CENTRAL DE CREDITO - AILOS

Código do Banco: 085

Código do ISPB: 5463212

Beneficiário original / Cedente

Nome Fantasia: PONTUALITI

Nome/Razão Social: PONTUALITI

CPF/CNPJ: 22.138.871/0001-09

Beneficiário Final

Nome/Razão Social: PONTUALITI

CPF/CNPJ: 22.138.871/0001-09

Pagador Sacado

Nome/Razão Social: INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

CPF/CNPJ: 07.836.454/0013-80

Pagador Final - Correntista

Nome/Razão Social: INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE

CPF/CNPJ: 07.836.454/0013-80

Data do Vencimento: 05/09/2026

Data de Efetivação / Agendamento: 01/09/2026

Valor Nominal do Boleto: 229,00

Juros (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00

Desconto (R$): 0,00

Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 229,00

Valor Pago (R$): 229,00

Identificação do Pagamento: 27050012/0003

Data/hora da operação: 01/09/2026 11:05:37

Código da operação: 71084323700
Chave de segurança: APVT3V520L6ZCE2X

Operação realizada com sucesso conforme as informações fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Alô CAIXA: 0800 104 0104

Gerenc_iadOr:::CAIXA https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobr...

1 of 1 01/09/2026, 11:06



DATA CIENTIFICAÇÃO: IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA N° NFS-e / CHAVE NFS-e
25 / 43149022233943503000150000000000002526095742523412

DANFSe v2.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Município: Porto Alegre - RS
Ambiente Gerador: 2
Tipo de Ambiente: 1

CHAVE DE ACESSO DA NFS-e
43149022233943503000150000000000002526095742523412

A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste código QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

NÚMERO DA NFS-e
25

COMPETÊNCIA DA NFS-e
01/09/2026

DATA E HORA DA EMISSÃO DA NFS-e
01/09/2026 15:48:46

NÚMERO DA DPS
12

SÉRIE DA DPS
70000

DATA E HORA DA EMISSÃO DA DPS
01/09/2026 15:48:43

EMITENTE DA NFS-e
Prestador

SITUAÇÃO DA NFS-e
NFS-e Gerada

FINALIDADE
-

PRESTADOR / FORNECEDOR CNPJ / CPF / NIF
33.943.503/0001-50

Indicador Municipal (Inscrição)
-

Telefone
(51) 99167-7855

Nome / Nome Empresarial
LUCAS MOREIRA DE AGUIAR LMDA

Município / Sigla UF
Porto Alegre / RS

Código IBGE / CEP
43.14902 / 91.751-220

Endereço
AVENIDA SAUL NONNENMACHER, 380, IPANEMA

E-mail
lucasaguiar92@hotmail.com

Simples Nacional na Data de Competência
Optante - Microempresa ou Empresa de ...

Regime de Apuração Tributária pelo SN
Regime de apuração dos tributos federais e municipal pelo Simples Nacional

TOMADOR / ADQUIRENTE CNPJ / CPF / NIF
07.836.454/0013-80

Indicador Municipal (Inscrição)
-

Telefone
-

Nome / Nome Empresarial
INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE, ENSINO, PESQUISA E EXTENSAO PARA O
DESENVOLVIMENTO HUMANO

Município / Sigla UF
São José / SC

Código IBGE / CEP
42.16602 / 88.117-350

Endereço
SANTO ANTONIO, 1460, SALA 506, BARREIROS

E-mail
-

DESTINATÁRIO DA OPERAÇÃO NÃO IDENTIFICADO NA NFS-e
INTERMEDIÁRIO DA OPERAÇÃO NÃO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVIÇO PRESTADO Código de Tributação Nacional/Municipal
01.07.01 / -

Código da NBS
1.1502.90.00

Local da Prestação / Sigla UF / País
Porto Alegre / RS / -

Suporte técnico em informática, inclusive instalação, configuração e manutenção de programas de computação e bancos de dados.

Descrição do Serviço
Cessão de licença para uso do sistema de gestão financeira (gsaude.app) na competência de Agosto/2026 junto à UPA Norte da Ilha. Pago com recurso do Contrato de Gestão nº
063.001/SMLCP/2023.

TRIBUTAÇÃO MUNICIPAL (ISSQN) Tipo de Tributação do ISSQN
Operação Tributável

Município / Sigla UF / País de Incidência do ISSQN
Porto Alegre / RS / -

BC ISSQN
-

Alíquota Aplicada
-

Retenção do ISSQN
Não Retido

ISSQN Apurado
-

TRIBUTAÇÃO FEDERAL (EXCETO CBS) IRRF
-

Contribuição Previdenciária - Retida
-

Contribuições Sociais - Retidas
-

PIS - Débito Apuração Própria
-

COFINS - Débito Apuração Própria
-

Descrição Contrib. Sociais - Retidas
0 - PIS/COFINS/CSLL Não Retidos

TRIBUTAÇÃO IBS/CBS CST / cClassTrib
- / -

Indicador de Operação / Código IBGE Incidência / Município Incidência / Sigla UF
- / - / - / -

Exclusões e Reduções da Base de Cálculo
R$ 0,00

Base de Cálculo Após Exclusões e Reduções
-

Red. Alíquota IBS / Red. Alíquota CBS
- / - / -

Alíquota - IBS UF / IBS Mun
- / -

Alíq. Efetiva Municipal - IBS
-

Valor Apurado Municipal - IBS
-

Alíq. Efetiva Estadual - IBS
-

Valor Apurado Estadual - IBS
-

Valor Total Apurado - IBS
-

Alíquota - CBS
-

Alíquota Efetiva - CBS
-

Valor Total Apurado - CBS
-

VALOR TOTAL DA NFS-e VALOR DA OPERAÇÃO / SERVIÇO
R$ 1.600,00

Desconto Incondicionado
-

Desconto Condicionado
-

Total das Retenções (ISSQN / Federais)
-

VALOR LÍQUIDO DA NFS-e
R$ 1.600,00

Total do IBS/CBS
R$ 0,00

VALOR LÍQUIDO DA NFS-e + IBS/CBS
R$ 0,00

INFORMAÇÕES COMPLEMENTARES

Totais aproximados dos Tributos cfe. Lei n° 12.741/2012: Federais: R$ 0,00; Estaduais: R$ 0,00; Municipais: R$ 0,00;



10/09/2026

Comprovante de Transação Pix

Via Gerenciador CAIXA

Detalhes do pagamento

ID da transação: E003603052026091020260b5236f1fc2

Situação: EFETIVADO Data e Hora: 10/09/2026 às 17:27:04

Valor: R$ 1.600,00

Descrição: NF 25

Origem

Nome: INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE

CPF/CNPJ: 07836454001380

Instituição: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Destino

Nome: LUCAS MOREIRA DE AGUIAR LMDA

CPF/CNPJ: 33.943.503/0001-50

Instituição: BANCO DO BRASIL S.A.

Chave Pix: 33943503000150

Código da operação: 71692334975

Chave de segurança: 0PRGUEYSALPZXHWM

Caso tenha dúvidas ou não reconheça esta transação, entre em contato com o Alô CAIXA e informe o ID Transação presente neste comprovante.

Alô CAIXA: 0800 104 0104 (Capitais e Regiões Metropolitanas: 4004-0104)
SAC CAIXA: 0800 726 0101
Ouvidoria: 0800 725 7474
Pessoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492



CARNÊ DE PAGAMENTO
INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.638012 1 14680000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/06/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011638
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0001
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0001

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011638

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.639010 1 14980000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/07/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011639
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0002
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0002

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011639

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00



(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.640018 7 15290000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/08/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011640
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0003
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0003

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011640

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.641016 2 15600000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/09/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011641
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0004
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0004

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011641

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.642014 2 15900000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/10/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011642
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0005
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0005

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011642

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00



(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.643012 6 16210000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/11/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011643
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0006
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0006

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011643

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.644010 6 16510000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/12/2026

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011644
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0007
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0007

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011644

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.645017 1 16820000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/01/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011645
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0008
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0008

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011645

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00



(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.646015 5 17130000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/02/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011646
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0009
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0009

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011646

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.647013 4 17410000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/03/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011647
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0010
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0010

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011647

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

(=) Valor do Documento

R$ 229,00

085-0 08591.01008 20833.471400 00011.648011 1 17720000022900
Local de Pagamento

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NAS COOPERATIVAS DO SISTEMA AILOS

Vencimento

05/04/2027

CNPJ/CPFBeneficiário

PONTUALITI CONTROLE DE PONTO E ACESSO LTDA 22.138.871/0001-09
Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011648
Data de Processamento

27/05/2026
AceiteEspécie Doc.

DM N
Nº do Documento

27050012/0011
Data do Documento

27/05/2026

Uso do Banco Carteira

01

Espécie Moeda

R$

Quantidade Moeda Valor Moeda

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

Instruções

Pagador INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO - 07.836.454/0013-80
SANTO ANTONIO, 1460
88117350 - BARREIROS - SAO JOSE/SC

Sacador/
Avalista

APOS O VENCIMENTO COBRAR: 5,00% JUROS AO MES E MULTA DE 5,00%.

Código de Baixa

Agência / Código do Beneficiário

0101-5/833471-4

085-0

Nº do Documento

27050012/0011

Espécie Doc.

DM

Nosso Número / Cód. do Documento

08334714000011648

(-) Desconto / Abatimento

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

R$ 229,00

Pagador

INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

07.836.454/0013-80

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00

R$ 0,00



Comprovante de Pagamento de Boleto

Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 07.836.454/0013-80

Nome: INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE

Conta de débito: 02515 | 1292 | 000568322698-4

Representação numérica do código de barras: 08591.01008 20833.471400 00011.642014 2
15900000022900

Instituição Emissora - Nome do Banco: COOP CENTRAL DE CREDITO - AILOS

Código do Banco: 085

Código do ISPB: 5463212

Beneficiário original / Cedente

Nome Fantasia: PONTUALITI

Nome/Razão Social: PONTUALITI

CPF/CNPJ: 22.138.871/0001-09

Beneficiário Final

Nome/Razão Social: PONTUALITI

CPF/CNPJ: 22.138.871/0001-09

Pagador Sacado

Nome/Razão Social: INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE ENSINO

CPF/CNPJ: 07.836.454/0013-80

Pagador Final - Correntista

Nome/Razão Social: INSTITUTO BRASILEIRO DE SAUDE

CPF/CNPJ: 07.836.454/0013-80

Data do Vencimento: 05/10/2026

Data de Efetivação / Agendamento: 01/10/2026

Valor Nominal do Boleto: 229,00

Juros (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00

Desconto (R$): 0,00

Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 229,00

Valor Pago (R$): 229,00

Identificação do Pagamento: 08334714000011642

Data/hora da operação: 01/10/2026 16:37:55

Código da operação: 72918176450
Chave de segurança: CVNTXQXGLAK2H4NG

Operação realizada com sucesso conforme as informações fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: 0800 726 0101
Pessoas com deficiência auditiva: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474
Alô CAIXA: 0800 104 0104

GerE:n-ciad.or....CAIXA https://gerenciador.caixa.gov.br/SIIBC/imprime_bloqueto_nova_cobr...
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