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SCERTISIGN

A sua identidade na rede

CONFIRMACAO DE PAGAMENTO

Prezado,

Confirmamos o pagamento da compra realizada em nome de DEISON ANDRADE,
inscrito no CPF/CNPJ 039.422.266-00, a quantia de R$ 236,00 (DUZENTOS E TRINTA
E SEIS REAIS), referente ao pedido 13972493 .

S30 Paulo, 5 de Julho de 2018,

Cordialmente,

Certisign Certificadora Digital

Rua Bela Cintra, 904, 13° andar, Cerqueira César - Sao Paulo

CNPJ: 01.554.285/0001-75
Geréncia Financeira

A Certisign Certificadora Digital garante sigilo dos seus dados. Por favor, caso haja dlvidas sobre a autenticidade desta mensagem, entre
em contato conosco através de www.certisign.com.br ou pelos telefones Sao Paulo: 3478-9444 Demais localidades: 0300-789-2378
de segunda & sexta-feira, das 8h &s 20h (exceto feriados nacionais). Esta mensagem eletrbnica é confidenclal, Sua utilizagdo, copia,

distribuicdo ou divulgacio sdo expressamente proibidas.

Potocolo deste E-mail 30e494b689bfeffdf7a8a843262900df

Esta mensagem foi gerada e enviada automaticamente, néo responda a este e-mail.

deste documento foi recebido e conferido.
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https:ﬂcheckout.cert‘tsign.com.br.'vehdas.’danfeprinter’!p=recibo
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Instrugdes para impresséo e pagamento deste boleto:

- CLIQUE COM O BOTAO DIREITO DO MOUSE SOBRE Q BOLETO E ESCOLHA A OPQAO "IMPRIMIR".

- Utilize uma impressora tipo jato de tinta (ink jet) ou laser.

- Configure a impressora para utilizar qualidade de impressdo Normal. N&o utilize as opgées Rascunho ou Econdmica.
- Imprimir em folha A4 (210x297 mm) ou Carta (216x279 mm) de cor branca.

- Corte nas duas linhas indicadas. Nao fure, dobre, amasse, rasure ou risque o cédigo de barras.

) Banco ltat S.A. [341-7

Acte . REC[BO DO PAGADOR
Local de Pagamento: PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENGIMENTG Vencimento
APOS O VENCIMENTO, SOMENTE NO ITAU 06/07/2018

IBENEFICIARIO
CERTISIGN CERT DIGITAL §

Enderego do beneficiario
RUA BELA CINTRA 904 16!17 CERQUEIRA CESAR SAO PAULO SP 01415-000

Agéncia/Codigo beneficiario

_CNPJ: 01 -5_5_‘_’_'-_2_35!900?175 | 2001/04814-6

Data do documento: No. do documento Espé::le doc. [Aceite Dafé_ﬁroceéééfrhéh‘to : Noséd_ﬁ:j}héfb T~
26/06/18 07802395 DM N 26/06/18 176/07802395-2
Uso do Banco Carteira [Espécie |Quantidade Valor (=) Valor do Documento
176 R$ 236,00

Instri.n;:ées de -réspuﬁéabi!idégé do beneficiario. Quélquer divida sobre este boleto contate o beneficiario, ) De;cnntosiAbatiment:l- =

Referencia Gar: 13972493
Considere 3 dias uteis apos o pagamento para programar:
}a validacao presencial, retirada de produtos ou servicos.

(+) Mora/Multa

ATE ITAU:PAGUE NO BANKFONE, BANKLINE OU CAIXAS ELETRONICOS

(=) Valor Cobrado

PAGADOR - DEISON ANDRADE CNPJ/CPF - 00003942226600
RUA UM, 241 ;

32070-560 TROPICAL CONTAGEM MG

Sacador/Avalista:

Autenticagdo mecanica

EE Banco Itat S.A. [341-7| 34191.76072 80239.522909 10481.460003 2 75770000023600

Local de Pagamento: PAGAVEL EM QUALQUER BANGO ATE O VENCIMENTO Vencimento
APOS O VENCIMENTO, SOMENTE NO ITAU 05[{)7[2013
BENEFICIARIO “[RgéncialCédigo bensficiario
4 "{TISIGN CERT DIGITAL S CNPJ: 01.554.285/0001-75 2901/04814-6

‘ documento: |No. do dogumento i Espeére doc. JAceite |Data Processamento [Nosso Namero

~26/06/18 07802395 DM N 26/06/18 176/07802395-2
Uso do Banco iCarteira i [Espécie  {Quantidade Valor ( =) Valor do Documento
176 R$ 236,00

Referencia Gar: 13972493
Considere 3 dias uteis apos o pagamento para programar:
a validacao presencial, retirada de produtos ou servicos.

CLIENTE ITAU:PAGUE NO BANKFONE, BANKLINE OU CAIXAS ELETRONICOS

lnstrucéesmd"e“res'ponsahili&éde_do Benefic!ério. Qu_alquer divida sobre ésle boleto co;:_i-éle o berief_lcléflo

*|(-) Descontos/Abatimento

{(+) Mora/Multa

(=) Valor Cobrado

RUA UM, 241

Sacadon’Avahsta

PAGADOR - DEISON ANDRADE

32070-560 TROPICAL CONTAGEM MG

CNPJICPF - 00003942256600
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Fiche; de Complélgsagés

Autenticagdo Mecénica
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Comprovante de Pagamento de Boleto
Via Internet Banking CAIXA

Banco Recebedor: CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Pagador Final / Efetivo

CPF/CNPJ: 26.047.928/0001-15

Nome: ASSOCIACAO DOS SURDOS DE CONTAGE

Conta de débito: 0893 / 003 / 00004717-2

- o " . 34191.76072 80239.522909 10481.460003 2

Representa¢do numérica do codigo de barras: 75770000023600

Instituicio Emissora - Nome do Banco: ITAU UNIBANCO S.A.

Coédigo do Banco: 341

Pagador Final - Correntista

Nome/Raz&o Social: ASSOCIACAO DOS SURDOS DE CONTAGE
CPF/CNPJ: 26.047.928/0001-15

Data do Vencimento: 06/07/2018

Data de Efetivacio / Agendamento: 04/07/2018

Valor Nominal do Boleto: 236,00

Juros (R$): 0,00

IOF (R$): 0,00

Multa (R$): 0,00

Desconto (R$): 0,00

Abatimento (R$): 0,00

Valor Calculado (R$): 236,00

Valor Pago (R$): 236,00

Identificacdo do Pagamento: CERTIFICADO DIGITAL

Data/hora da operagdo: 04/07/2018 10:52:58

Cédigo da operagéo: 85184296
Chave de seguranca: ROFTOWTXOK5ZKCNS

Gperagfio realizada com sucesso conforme as informactes fornecidas pelo cliente,
SAC CAIXA: 0800 226 0101
Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

04/07/2018

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