InstrucGes de | mpressao
Imprimir em impressora jato de tinta (ink jet) ou laser em qualidade normal. (Ndo use modo econémico).
Utilize folha A4 (210 x 297 mm) ou Carta (216 x 279 mm) - Corte na linha indicada

Pague esse boleto com PI X. E seguro eimediato!

Recibo do Pagador

£ BANCODOBRASIL | | 00190.00009 03128.557075 00005.749171 5

RASIL| 001-9 10240000042176
Beneficidrio Ageéncia/ Cddigo do Beneficiario Espécie | Quantidade | Carteira/ Nosso nimero
Redeinova Tecnologia L tda 3296-4 / 00044341-7 R$ 31285570700005749
NUmero do documento CPF/CNPJ Vencimento Valor documento
5749 11422304000163 18/03/2025 R$ 421,76
(-) Desconto / Abatimentos (-) Outras deducdes (+) Mora/ Multa (+) Outros acréscimos (=) Valor cobrado
Pagador
mar cos - CPF: 078.335.663-30
Rua L igia Monte 320
Coct - Fortaleza/CE - CEP: 60192-370
Instrugdes

Autenticacdo mecanica
Acréscimo referente a taxa de emissdo de boleto no valor de R$1.49.
Cobrar multa de 2,00% a partir DE 18/03/2025.
Cobrar jurosde R$1,12 por dia de atraso APOS 18/03/2025.

________________________________________________________________________ Corte nalinha pontilhada

2 BANCODOBRASIL | 001-9 | 00190.00009 03128.557075 00005.749171 5 10240000042176

Local de pagamento Vencimento
PAGAVEL EM QUALQUER BANCO. 18/03/2025
Beneficidrio Agéncia/ Codigo Beneficiario
Redeinova Tecnologia L tda - 11.422.304/0001-63 3296-4 / 00044341-7
Data do documento Ngo documento Espécie doc. Aceite Data processamento | Carteira/ Nosso nimero
18/03/2025 5749 FAT N 18/03/2025 31285570700005749
Uso do banco CIP Carteira Espécie Quantidade (x) Vaor (=) Valor documento

17 R$ R$ 421,76
Instrucdes (Texto de responsabilidade do beneficiario)

(-) Desconto / Abatimentos

Acréscimo refer ente & taxa de emissdo de boleto no valor de R$1.49.

(-) Outras dedugdes
Cobrar multa de 2,00% a partir DE 18/03/2025. ) Moral Mult
Cobrar jurosde R$1,12 por dia de atraso APOS 18/03/2025. (+) Mora/ Multa

(+) Outros acréscimos

(=) Vaor cobrado

Pagador

mar cos - CPF: 078.335.663-30
RuaLigiaMonte 320

Coco - Fortaleza/CE - CEP: 60192-370

Pagador / Avdista

________________________________________________________________________ Corte nalinha pontilhada

Cadigo de Baixa
Adutenticacdo mecanica - Ficha de Compensagéo




