INFORMATIVO

e Sicredi ‘ 748-X ‘ Recibo do Pagador

Local de pagamento Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM CANAIS DA SUA INSTITUICAO FINANCEIRA 28/02/2026
Beneficiario Agéncia / Cédigo do Beneficiario
MARCO A DA SILVA - CNPJ: 43.506.304/0001-38 0119.04.87037
Data do Documento N° do Documento Espécie Doc. Aceite Data Processamento Nosso Numero
20/02/2026 1 DMI N 20/02/2026 26/100067-5
Espécie Quantidade Moeda Valor Moeda Valor Documento
REAL R$ 300,00
Instrugdes (-) Descontos / Abatimentos
(-) Outras dedugdes
(+) Mora / Multa
(+) Outros acréscimos
(=) Valor Cobrado
Pagador
CRISTIAN SILVA DA SILVA - CPF: 025.784.460-08
RUA CAROLINA FARIAS ALVIM, 53
TAQUARI RS - 95860-000
Beneficiario Final Cadigo de Baixa:

Recebimento através do cheque N°

Do banco

Esta quitagéo s¢ tera validade apés o pagamento do cheque pelo banco pagador.

AAté o vencimento pagavel em qualquer agéncia bancaria. .
Corte na linha abaixo

- . .
% Sicredi \ 748-X \ 74891.12610 00067.501197 04870.371038 1 13710000030000

Local de pagamento Vencimento
PAGAVEL PREFERENCIALMENTE EM CANAIS DA SUA INSTITUICAO FINANCEIRA 28/02/2026
Beneficiario Agéncia / Codigo do Beneficiario
MARCO A DA SILVA - CNPJ: 43.506.304/0001-38 0119.04.87037
Data do Documento Ne do Documento Espécie Doc. Aceite Data Processamento Nosso Nimero
20/02/2026 1 DMI N 20/02/2026 26/100067-5
Espécie Quantidade Moeda Valor Moeda Valor Documento
REAL R$ 300,00
Instrugdes (-) Descontos / Abatimentos

(-) Outras dedugdes

(+) Mora / Multa

(+) Outros acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador
CRISTIAN SILVA DA SILVA - CPF: 025.784.460-08

RUA CAROLINA FARIAS ALVIM, 53
TAQUARI RS - 95860-000

Beneficiario Final Cédigo de Baixa:
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