Nome/Razdo Social:
CPF/CNP):
Data do Vencimento:

Data de Efetivacé@o do

Pagamento / Agendamento:

Valor Nominal do Boleto:
Juros (R$):

IOF (R$):

Multa (R$):

Desconto (R$):
Abatimento (R$):

Valor Calculado (R$):

Valor Pago (R$):

|dentificacdo do Pagamento:

Data/hora da operacéo:

PATRICIA SIMON ARAUJO
005.502.511-03

31/12/2019

30/01/2019

540,00
0,00

0,00

0,00
140,00
0,00
400,00
400,00
FEBRASGO

30,/01/2019 15:04:22



