18/09/2020

Nimero do agendamento:

Data do agendamento:
Data do langamento:
Finalidade:
Valor:
Débito
Cooperativa:
Conta:
Nome:
CPF/CNPJ:
Crédito
N° Instituicao/Banco:
N° ISPB:
Agéncia:
Conta:
Tipo da conta:
Nome:
CPF/CNPJ:

Autenticacdo:

SICOOB
SISTEMA DE COOPERATIVAS DE CREDITO DO BRASIL
SISBR - SISTEMA DE INFORMATICA DO SICOOB

EFETIVACAO DE TED

12459498

11/09/2020

11/09/2020

5-PAGAMENTO DE FORNECEDORES
531,00

3214

18.776-3

HOSPITAL E MATERNIDADE SAO VICENTE DE PAULO
72.938.079/0001-07

33-BANCO SANTANDER (BRASIL) S.A.

90400888

00066-BEBEDOURO

60.020.098-9

CC-CONTA CORRENTE

Hélio Antdnio Bastos de Souza

981.254.608-10

D391E429-7433-4872-AE6C-9A107D591A04
OUVIDORIA SICOOB: 08007250996

10:06:40



