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22/06/2021                                      -  BANCO DO BRASIL   -
 
                                             COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
 
                                             CRÉDITO EM CONTA CORRENTE
 
 
               CLIENTE : FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE BE
 
               AGENCIA  : 0.750-1 CONTA  : 00.000.114.703-X
 

=========================================================================
 
DATA DA TRANSFERENCIA                                                            16/03/2021
 
Nr.DOCUMENTO                                                                       1     090100
 
VALOR TOTAL                                                                                   40.851,97
 
* * * * * *    TRANSFERIDO PARA :
 
CLIENTE :          PIRAMIDE ESTRUTURAS MONTAVEIS
 
BANCO : 001 - Banco do Brasil S.A. 
AGENCIA  : 0.503-7                  CONTA  : 00.000.114.193-7
 

=========================================================================
 
NR. AUTENTICACAO                                                 0.D32.182.7F8.2ED.7D8
 

     ________________________________________________________________________________

                                                                                    1
         Suporte Técnico: 4004-0001 (capitais e regiões metropolitanas) e 0800-729-0001 (demais localidades)
                                  SAC 0800-729-0722 / Ouvidoria 0800-729-5678


