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ECEASA -CONTAGEM MG DE ASSISTENCIA SOCIAL NOSSA SENHORA DE NAZARE
00.000.000/3525.43 ) 23.241,854/0001-65
iCEASA CONTAGEM MG “\/CLIENTE BANCARIQ DESDE 04/1994

3 BR 040 KM 688 CEASA-MG
CONFECCAQ: 09/2021
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Instrugoes de impress’io

45

- Imprima em impressora jato de tinta ou laser. Utilize folha A4 (210 x 297 mm) ou Carta (216 x 279 mm).
- N&o rasure, risque, fure ou dobre a regido onde se encontra o c6digo de barras.
- Caso tenha problemas ao imprimir, copie a linha digitavel abaixo ¢ pague no caixa eletronico ou no internet banking.

Linha digitavel: 75691,40309 01064.397100 24771.880010 6 88000000014784

Valor R$: 147,84

¥SICOOB | 756-0

75691.40309 01064.397100

Recibo do pagador

24771.880010 6 88000000014784

Local do pagamento

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO

Cooperativa contratante/Cédigo do
Beneficiario

4030/ 0643971

Beneficiario: Proagir - Seguro de Vida em Grupo

CNPJ: 34.002.229/0001-87

Nosso nimero

0247718-8

Data do documento

Nr. do documento Vencimento (=)Valor do documento
VENCIMENTO
28/10/2021 365459 ORIGINAL: 147,84
10/11/2021

(-)Descontos (-)Outras Dedugdes/Abatimentos

(+)Mora/Multa/juros

(+) Outros Acréscimos

(=)Valor cobrado

Pagador: 149 - ASSOCIACAO DE ASSISTENCIA SOCIAL NOSSA SENHORA DE NAZARE CNP): 23.241.854/0001-65
Endereco: RUA Desembargador Luciano Souza Lima, 59 - Bairro: Bela Vista

CANTAGEM MG - CEP: 32010300
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COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

BANCO DO BRASIL - 10:46:07
0059

BANCO SICOOB S.A.
75691403090 10643971002477 18600 10688000020014 /84
BENEFICIARIO:

PROAGIR CLUBE DE BENEFICTOS SOCIATS

NOME FANTASIA:

PROAGIR CLUBE DE BENEFICIOS SGCIALS

CNPJ: 34,002,223/0001-87

BENEFICIARTO FINAL:

PROAGIR CLUBE DE BENEFICIOS SUCIALS

CNPJ: 34,002,229/0001-87

PAGADOR ¢

ASSOCTACAD DE ASSISTENCIA SOCIAL NO

CNPJ: 23,241,854/0001-65

DATA DE VENCIMENTG 10/11/2021
DATA DO PAGAMENTO 10/11/2@821
VALOR DO DOCUMENTO 147,84
VALOR COBRADO 147,84

AR, AUTENTICACAD 5.87B,DBA, 972,056, EE2
LETA NO VERSO COMD CONSERVAR ESTE DOCUMENTO,
ENTRE OUTRAS INFORMACOES.




