Vv SICOOB

Dados Pagador:

CARN E D E JOSANA ALVES MACHADO REIS
PAGAM E NTO AV SAO JOAO BATISTA, SIN

CERRADO
DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000

Dados Beneficiario:

G. A. ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA.
DUQUE DE CAXIAS - 882 - SALA 605

ZONA 01

Maringa - PR 87013-180

¥ SICOOB

sicoob.com.br



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02026.620019 9 98960000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
01/36 10/11/2024 | | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/11/2024
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 |1 | Maringa-PR 87013-180 20266-2
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-01 | | 15/10/2024 4302-01 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20266-2 | | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|
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Beneficiario final:

||||‘ ”l || |”| ||‘H”"HHN“”|H|”‘l|H””HH‘|HHN"H‘"H"H‘H||H B o

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! l 756 75691.43402 01625.424104 02026.700027 2 99260000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
02/36 10/12/2024 | | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/12/2024
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQ.UE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20267-0
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-02 1 15/10/2024 4302-02 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20267-0 | | 1 R$ i
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥s1cooB
pagador ! l 756 75691.43402 01625.424104 02026.870036 2 99570000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
03/36 10/01/2025 | | | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/01/2025
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20268-7
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-03 | | 15/10/2024 4302-03 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20268-7 | | 1 R$ ,
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 Nzo conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02026.940045 8 99880000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
04/36 10/02/2025 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/02/2025
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 |1 | Maringa-PR 87013-180 20269-4
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-04 | | 15/10/2024 4302-04 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20269-4 | | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|
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Beneficiario final:

||||‘ ”l || |”| ||‘H”"HHHH‘”|H||H||H””HH‘||“”H"H‘"H“l”“”” B o

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! l 756/ 75691.43402 01625.424104 02027.020052 1 10160000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
05/36 10/03/2025 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/03/2025
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQ.UE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20270-2
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-05 1 15/10/2024 4302-05 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20270-2 | 1 R$ i
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥s1cooB
pagador ! l 756/ 75691.43402 01625.424104 02027.100060 1 10470000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
06/36 10/04/2025 | | | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/04/2025
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20271-0
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-06 | | 15/10/2024 4302-06 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
202710 | | 1 R$ )
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 Nzo conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02027.270079 6 10770000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
07/36 10/05/2025 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/05/2025
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 |1 | Maringa-PR 87013-180 20272-7
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-07 | | 15/10/2024 4302-07 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20272-7 | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|
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Beneficiario final:

||||‘ |H| || |”| ||‘H”"HHHH‘”|H||H||H””HH‘||“”H"H‘"HH"HH”‘ B o

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! l 756/ 75691.43402 01625.424104 02027.340088 1 11080000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
08/36 10/06/2025 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/06/2025
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQ.UE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20273-4
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-08 1 15/10/2024 4302-08 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20273-4 | 1 R$ ,
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥s1cooB
pagador ! l 756/ 75691.43402 01625.424104 02027.410097 1 11380000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
09/36 10072025 | | | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/07/2025
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20274-1
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-09 | | 15/10/2024 4302-09 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20274-1 | | 1 R$ )
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 Nzo conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02027.590104 1 11690000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
10/36 10/08/2025 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/08/2025
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 |1 | Maringa-PR 87013-180 20275-9
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-10 | | 15/10/2024 4302-10 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
202759 | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|

||||‘ |‘| || |”| ||‘H”"HHHN”H‘""l|H””H|H||‘H|H|”H"H“"‘H”H T R

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! l 756/ 75691.43402 01625.424104 02027.660113 4 12000000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
11/36 10/09/2025 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/09/2025
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringa - PR 87013-180 20276-6
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-11 | 15/10/2024 4302-11 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20276-6 | | 1 R$ i
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes : (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos : EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥s1cooB
pagador ! l 756 75691.43402 01625.424104 02027.730122 4 12300000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
12/36 101102025 | | | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/10/2025
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1] 1| G.A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringa - PR 87013-180 20277-3
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-12 | | 15/10/2024 4302-12 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade | Valor (-) Desconto
20277-3 | | 1 R$ )
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 Nzo conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes : (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos : EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensagéo
1
|



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02027.800131 1 12610000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
13/36 10/11/2025 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/11/2025
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 |1 | Maringa-PR 87013-180 20278-0
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-13 | | 15/10/2024 4302-13 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20278-0 | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|

||||‘ ”Hl || |”| ||‘H”"HHHN”H‘""l|H|‘|H‘H‘||“”H"H‘"H“l”u””H T R

Beneficiario final:

||||‘ || |H| || |”| ||‘H”"HHHH‘”|H||H||H”|H‘H‘||“”H"H””l“”“”“‘ B o

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! l 756/ 75691.43402 01625.424104 02027.980149 1 12910000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
14/36 10/12/2025 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/12/2025
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQ.UE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20279-8
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-14 | 15/10/2024 4302-14 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20279-8 | | 1 R$ i
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | Nio gonceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥s1cooB
pagador ! l 756 75691.43402 01625.424104 02028.060156 7 13220000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
15/36 10/01/2026 | | | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/01/2026
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20280-6
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-15 | | 15/10/2024 4302-15 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20280-6 | | 1 R$ ,
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02028.130165 2 13530000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
16/36 10/02/2026 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/02/2026
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 |1 | Maringa-PR 87013-180 20281-3
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-16 | | 15/10/2024 4302-16 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20281-3 | | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|

|| ||‘ || H|” || |”| ||‘H”"HHHN”H‘""l|H””H|H||‘H|H|”H"‘lH”l”HH T R

Beneficiario final:

||||‘ ” |H| || |”| ||‘H”"HHHH‘”|H||H||H”|H‘H‘||“”H"H””l“”l‘”“‘ B o

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! l 756 75691.43402 01625.424104 02028.200174 1 13810000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
17/36 10/03/2026 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/03/2026
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQ.UE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20282-0
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-17 | 15/10/2024 4302-17 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20282-0 | | 1 R$ i
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | Nio gonceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥s1cooB
pagador ! l 756/ 75691.43402 01625.424104 02028.380182 5 14120000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
18/36 10/04/2026 | | | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/04/2026
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1] 1| G.A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20283-8
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-18 | | 15/10/2024 4302-18 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20283-8 | | 1 R$ ,
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02028.450191 5 14420000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
19/36 10/05/2026 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/05/2026
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 |1 | Maringa-PR 87013-180 20284-5
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-19 | | 15/10/2024 4302-19 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20284-5 | | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|

||||‘ |H| || |”| ||‘H”"HHHN”H‘""l|H””H|H||‘H|H|”H"‘l“”l‘l“” T R

Beneficiario final:

||||‘ ‘"‘ || |”| ||‘H”"HHHH‘”|H||H||H”|H‘|H||‘H|H|”H|”|H|“‘||H| B o

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! l 756 75691.43402 01625.424104 02028.520209 6 14730000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
20/36 10/06/2026 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/06/2026
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQ.UE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20285-2
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-20 1 15/10/2024 4302-20 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20285-2 | | 1 R$ i
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | Nio gonceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥s1cooB
pagador ! l 756 75691.43402 01625.424104 02028.600217 1 15030000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
21/36 10072026 | 1 | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/07/2026
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20286-0
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-21 | | 15/10/2024 4302-21 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20286-0 | | 1 R$ ,
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02028.770226 1 15340000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
22/36 10/08/2026 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/08/2026
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringé - PR 87013-180 20287-7
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-22 | | 15/10/2024 4302-22 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20287-7 | | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos I | EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO () Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|

||||‘ H ”l || |”| ||‘H”"HHHN”H‘""l|H””H|H||‘H|H|”H"‘l“lHH||‘| T R

Beneficiario final:

||||‘ ‘|‘| || |”| ||‘H”"HHHH‘”|H|”‘||H””H|H||“”H"H””l””l“”u B o

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! l 756 75691.43402 01625.424104 02028.840235 5 15650000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
23/36 10/09/2026 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/09/2026
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQ.UE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20288-4
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-23 1 15/10/2024 4302-23 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20288-4 | | 1 R$ i
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥s1cooB
pagador ! l 756 75691.43402 01625.424104 02028.910244 5 15950000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
24/36 101102026 | | | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/10/2026
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20289-1
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-24 | | 15/10/2024 4302-24 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20289-1 | | 1 R$ ,
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 Nzo conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02029.000250 8 16260000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
25/36 10/11/2026 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/11/2026
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 |1 | Maringa-PR 87013-180 20290-0
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-25 | | 15/10/2024 4302-25 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20290-0 | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|

||||‘ || || |”| ||‘H”"HHHN”H‘""l|H””H|H||‘H|H|”H"HH”H"‘” T R

Beneficiario final:

||||‘ ”l || |”| ||‘H”"HHHH‘”|H|”‘||H””H|H||“”H"H‘"H””‘u”u B o

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! l 756 75691.43402 01625.424104 02029.170269 2 16560000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
26/36 10/12/2026 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/12/2026
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQ.UE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20291-7
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-26 1 15/10/2024 4302-26 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20291-7 | 1 R$ ,
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥s1cooB
pagador ! l 756/ 75691.43402 01625.424104 02029.240278 8 16870000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
27/36 10/01/2027 | 1 | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/01/2027
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20292-4
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-27 | | 15/10/2024 4302-27 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
202924 | | 1 R$ ,
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 Nzo conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02029.310287 1 17180000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
28/36 10/02/2027 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/02/2027
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringé - PR 87013-180 20293-1
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-28 | | 15/10/2024 4302-28 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20293-1 | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos I | EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO () Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|

||||‘ |H| || |”| ||‘H”"HHHN”H‘""l|H|‘|H‘H‘||“”H"H‘"H”Hl“‘” T R

Beneficiario final:

||||‘ ”l || |”| ||‘H”"HHHH‘”|H||H||H”|H‘|H||‘H|H||H‘||H”|“||H|| B o

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! 756 75691.43402 01625.424104 02029.490295 1 17460000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
29/36 10/03/2027 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/03/2027
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQ.UE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20294-9
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-29 1 15/10/2024 4302-29 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20294-9 | 1 R$ i
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥SI1COO0B
pagador ! 756 75691.43402 01625.424104 02029.560303 1 17770000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
30/36 10/04/2027 | 1 | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/04/2027
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20295-6
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-30 | | 15/10/2024 4302-30 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20295-6 | | 1 R$ ,
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 Nzo conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02029.630312 1 18070000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
31/36 10/05/2027 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/05/2027
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 |1 | Maringa-PR 87013-180 20296-3
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-31 | | 15/10/2024 4302-31 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20296-3 | | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|
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Beneficiario final:

||||‘ ‘|H| || |”| ||‘H”"HHHH‘”H‘||H||H”|‘H|H||‘H|H||H‘||H|‘”|“”|| B o

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! l 756 75691.43402 01625.424104 02029.700321 5 18380000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
32/36 10/06/2027 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/06/2027
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQ.UE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20297-0
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-32 1 15/10/2024 4302-32 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20297-0 | 1 R$ i
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥s1cooB
pagador ! l 756/ 75691.43402 01625.424104 02029.880339 5 18680000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
33/36 10072027 | 1 | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/07/2027
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1] 1| G.A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20298-8
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-33 | | 15/10/2024 4302-33 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20298-8 | | 1 R$ ,
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 Nzo conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|



VSICOOB |756

75691.43402 01625.424104 02029.950348 1 18990000013126

Beneficiério final:

1
Pagador :
Parcela/Plano Vencimento Local de pagamento Vencimento
34/36 10/08/2027 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/08/2027
Coop Contr/Cod. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 |1 | Maringa-PR 87013-180 20299-5
N. do Documento | | Datado documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-34 | | 15/10/2024 4302-34 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20299-5 | 1 R$ X
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Deducdes | (+) Mora/ Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I [ Pagador: JOSANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticagdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|
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Beneficiario final:

||||‘ || || |”| ||‘H”"HHHH‘”|H||H||H”|H‘H‘||“”H"H”HH"H"H"‘ B o

______________ e
' ¥¥sicooB
pagador ! l 756/ 75691.43402 01625.424104 02030.090357 7 19300000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
35/36 10/09/2027 ! PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/09/2027
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [TBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1| 1| G. A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQ.UE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20300-9
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-35 1 15/10/2024 4302-35 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Nimero 1 Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
203009 | | 1 R$ i
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do Beneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento | N&o conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
1 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
! AV SAO JOAO BATISTA, SIN
| CERRADO
Autenticacdo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1 | Beneficiério final:
|
1 Autenticacdo mecanica - Ficha de compensacéo
1
|
______________ e
' ¥¥s1cooB
pagador ! l 756/ 75691.43402 01625.424104 02030.160366 7 19600000013126
Parcela/Plano Vencimento ! Local de pagamento Vencimento
36/36 101102027 | 1 | PAGAVEL PREFERENCIALMENTE NO SICOOB 10/10/2027
Coop Contr/Céd. Benefidianio/625424 I [MBeneficiario Coop Contr/Céd. Beneficiario
1] 1| G.A ASSESSORIA E CONSULTORIA EMPRESARIAL LTDA. 18.236.979/0001-67 4340/6254241
Espécie Quantidade I DUQUE, DE CAXIAS - 882 Nosso nimero
R$ 0,00 1 Maringéa - PR 87013-180 20301-6
N. do Documento | Data do documento N. documento Espécie Aceite Data processamento Valor documento
4302-36 | | 15/10/2024 4302-36 DM N 15/10/2024 131,26
Nosso Numero 1 | Usodo Banco Carteira Espécie Quantidade Valor (-) Desconto
20301-6 | | 1 R$ ,
Valor do Documento | | Termo de Responsabilidade do B eneficiario (-) Abatimento
131,26 1 N&o cobrar encargos por atraso.
(-) Desconto/Abatimento 1 Nzo conceder desconto. (-) Outras Dedugdes
| 1 IMOVEL
(-) Outras Dedugdes | (+) Mora / Multa
(+) Mora/Multa : (+) Outros Acréscimos
(+) Outros Acréscimos 1 EMITIDO PELA COOPERATIVA CONTRATANTE SEM RESPONSABILIDADE DO (=) Valor cobrado
| BANCOOB
(%) Valor Cobrado I' ["Pagador: J0SANA ALVES MACHADO REIS 087.783.309-55
1 AV SAO JOAO BATISTA, S/IN
| CERRADO
Autenticagéo Mecanica 1 DOUTOR ULYSSES - PR 83590-000
1
|
1
1
|



