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ADUFES - ASSOCIACAO DOS DOCENTES DA UFES

Av. Fernando Ferrari, n° 845, Campus Universitario - Goiabeiras, Vitéria/ES — Brasil, Cep: 29.075-910
Tel: 27 3235-9294 / e-mail: arianna.atendimento@adufes.org.br / site: http://www.adufes.org.br/
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SECAO SINDICAL DOS DOCENTES DA UNIVERSIDADE FEDERAL DO

CNPJ: 27.538.271/0001-51 0662 / 258710-6 10/10/2016
5 “Pagador NR. d0 Documento NOSSO NUMero
% | ANA TARGINA RODRIGUES FERRAZ 142000000000830993 [L4000000083808863-0
& ["Endereco do pagador
8 |RUA SAO FRANCISCO, 31, AP 1002/ED.CARAMURU, CENTRO, VITORIA-ES, 29015-200
% Espécie Moeda | Qtde Moeda xValor (=) Valor do Documento Desconto/Abatimento
€ R$ 1715,96
o (F) VorayJuros/viuita (=) valor Cobrado
% | Texto de Responsabilidade do Beneficiario:

VITORIAMED APARTAMENTO

1224,53 MENSALIDADE DEPENDENTE:MANOELA RODRIGUES FERRAZ- REF.10/2016
VITORIAMED ENFERMARIA
491,43 MENSALIDADE TITULAR REF.10/2016

De acordo com a deliberagdo da Assembleia da categoria realizada em 07/06/2016, a partir de 10/06/2016 os usuarios com boletos em aberto a 60 dias ou

mais terdo seus planos cancelados e os titulos protestados.

*OBS: Conforme decisdo da categoria em Assembléia, estéo incluidos nas mensalidades os custos administrativos do plano de saude, ndo sendo esses

valores declaraveis no Imposto de Renda.

SAC CAIXA: 0800 726 0101 (informagdes, reclamagdes, sugestdes e elogios)
Para pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala: 0800 726 2492
Ouvidoria: 0800 725 7474 (reclamagdes nédo solucionadas e denuncias)
caixa.gov.br
AUTENTICACAO MECANICA - RECIBO DO PAGADOR
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£ PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTERICAS ATE O VALOR LIMITE
£ Agéncia/Caodigo do Beneficiario
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RG

(-) Outras Dedugdes/Abatimento

APOS VENCIMENTO COBRAR MULTA DE 2%(R$ 34,32) E JUROS DE 0,033%(R$

Instrucdes (Texto de Responsabilidade do Beneficiario)
(+) Mora/Multa/Juros

0,57) AO DIA

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

PROTESTAR COM 60 DIAS  / DUVIDAS LIGAR PARA 27 3235-9294

Pagador: ANA TARGINA RODRIGUES FERRAZ
RUA SAO FRANCISCO, 31, AP 1002/ED.CARAMURU, CENTRO, VITORIA-ES, 29015-200

Caodigo de Baixa:
AUTENTICACAO MECANICA/FICHA DE COMPENSACAO

Sacador/Avalista:
Cédigo de Barras

Recorte na linha pontilhada antes de levar ao banco.




