
Segunda Via

Local de Pagamento 

Benefici§rio 

Endereço Benefici§rio / Sacador Avalista 

Data do documento No. Do documento Espécie doc. Aceite Data Processamento 

Vencimento 

Agência/Código Benefici§rio 

(=) Valor do Documento 

Nosso Número 

(-) Descontos/Abatimento 

(+) Mora/Multa 

(=) Valor Cobrado 

Pagador: 
Endereço: 
Sacador/Avalista: 

Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate o beneficiário.

Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor 

Banco Itaú S.A. 341-7 

Autenticação mecânica 

RECIBO DO PAGADOR

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO             

UNIMED SEG PATRIMONIAIS S A   CNPJ 12.973.906/0001-71

ALAMEDA MINISTRO ROCHA AZEVEDO366 10 ANDAR CERQUEIRA CESAR SAO PAULO SP 01410-000

16/10/2018 1800874039 DV A 16/10/2018 181/48544084-0

181           R$                           36,50

                                                                     
BOLETO ORIGINAL:                                                     
109/02352364-5 , VCTO 10/10/2018 NO VALOR DE R$ ............. 35,78  
                                                                     
NAO RECEBER APOS O VENCIMENTO                                        
                                                                     
                                                                     
                                                                     

CLIENTE ITAU:PAGUE NO BANKFONE, BANKLINE OU CAIXAS ELETRONICOS       

16/10/2018

0262/41798-3

APARECIDA RESENDE DE FARIA    CNPJ/CPF 000015067986832   
RUA SAO FRANCISCO 984                             14060-090 IPIRANGA         RIBEIRAO PRETO        SP  

                                                         

         Banco Itaú S.A.  
Local de Pagamento Vencimento

Beneficiário          Agência/Código Beneficiário

Data do documento No. Do documento Espécie doc. Aceite Data Processamento Nosso Número

Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento

Instruções de responsabilidade do BENEFICIÁRIO. Qualquer dúvida sobre este boleto contate o beneficiário.     (-) Descontos/Abatimento

(+) Mora/Multa

(=) Valor Cobrado

Pagador:
Endereço:
Sacador/Avalista:

Ficha de Compensação
Autenticação Mecânica

341-7 34191.81486 54408.400262 24179.830005 1 76790000003650    

PAGAVEL EM QUALQUER BANCO ATE O VENCIMENTO             

UNIMED SEG PATRIMONIAIS S A   CNPJ 12.973.906/0001-71

16/10/2018 1800874039 DV A 16/10/2018 181/48544084-0

181           R$                           36,50

                                                                     
BOLETO ORIGINAL:                                                     
109/02352364-5 , VCTO 10/10/2018 NO VALOR DE R$ ............. 35,78  
                                                                     
NAO RECEBER APOS O VENCIMENTO                                        
                                                                     
                                                                     
                                                                     

CLIENTE ITAU:PAGUE NO BANKFONE, BANKLINE OU CAIXAS ELETRONICOS       

16/10/2018

0262/41798-3

APARECIDA RESENDE DE FARIA    CNPJ/CPF 000015067986832   
RUA SAO FRANCISCO 984                             14060-090 IPIRANGA         RIBEIRAO PRETO        SP  

                                                        
Ficha de Compensação


