ﬁ Comprovante de Transac&o Bancéria
Boleto de Cobranca
I Data da operacéo: 15/01/2019
bradesco N° de controle: 917.540.633.889.366.818 | Documento: 0000485

net empresa

Conta de débito: Agéncia: 0915 | Conta: 0016837-8 | Tipo: Conta-Corrente

Empresa: Boleto de Cobranga | 0915

Codigo de barras: 75691 31696 01073 603100 02780 300014 7 77700000038413
Banco destinatario: 756 - BANCO COOPERATIVO DO BRASIL S.

Razao Social CARLOS EDUARDO COSTA
Beneficiario:

Nome Fantasia EXTREMA EMBALAGENS
Beneficiario:

CPF/CNPJ Beneficiario: 011.428.051/0001-35

Razao Social Sacador Na&o informado
Avalista:

CPF/CNPJ Sacador Nao informado
Avalista:

Instituicdo Recebedora: 237 - BANCO BRADESCO S.A.
Nome do Pagador: POUSADA SAUDE MELHOR LTDA - ME
CPF/CNPJ do Pagador: 017.114.222/0001-38
Data de débito: 15/01/2019
Data de vencimento: 15/01/2019
Valor: R$ 384.13
Desconto: R$ 0.00
Abatimento: R$ 0.00
Bonificacdo: R$ 0.00
Multa: R$ 0.00
Juros: R$0.00
Valor total: R$ 384.13

Descricédo: BOLETO EXTREMAPCK JANEIRO

A transagado acima foi realizada por meio do Bradesco NET EMPRESA

Autenticacéo
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SAC - Servico de  Al6 Bradesco Deficiente Auditivo ou de Fala  Cancelamentos, Reclamacgdes e Demais telefones
Apoio ao Cliente 0800 704 8383 0800 722 0099 Informagoes. consulte o site
Atendimento 24 horas, 7 dias por semana. Fale Conosco.

Ouvidoria 0800 727 9933  Atendimento de segunda a sexta-feira, das 8h as 18h, exceto feriados.




