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‘ Tipo de TED:" TED pare terceiros

Identificacdo da operacdo: PGTOCOSTAECIAPROCZ2943

} Conta origem: Qoe44 / 3703 / 0005702231062
| Tipo de conta: Nao fai possivel recuperar

| Tipo de pessoa: JURiDICA

‘ Nome: MUNICIPIO DE 1. . M. DE SAUDE
t CPF/CNPJ: 00.539.023/0001-66

= — — — — . — S
| Banco: 001 - BANCO DO BRASIL S/A -

‘ Tipo de conta: 01 - Conta Corrente

‘ Conta destino: 0554 / 000000BB935-0

Tipo de pessoa: JURIDICA

Nome: , COSTAECIA LTBA

| CPF/CNPI: 17.340.568/0001-54

|

‘ Valor: RS B5.692,20

‘| Valor da tarifa: R$ 13,00

‘ Finalidade: 10 - Crédito em Conta

| Histarico:
| Data de débito: 25/08/2026
Data / Hora da operacdo: 25/08/2026 16:15:03

Codigo da operagdo: 58823392
‘ Chave de seguranca: 98ZEURKX7UUTO3FM

QOperacio realizada com sucesso conferme as informagdas fornecidas pelo cliente,
Autorizo a CAIXA a debitar o valor da tarifz vigente de TED na data agendada.

SAC CAIXA: 0800 726 0101

Pessoas com deficiéncia auditiva: 0800 726 2492
Quvidoria: 0800 725 7474

AlG CAIXA: 0800 104 0104



