P . B N° DOCUMENTO:
FORMULARIO DE CREDITO E DEBITO
Atendente: DAYANE VIEIRA FRAGA
Data Solicitacéo: 07/07/2022
Operadora: Odontolife
Operadora de Atendimento: Dental Uni
Dentista / Razdo Social: FERNANDA PERINI BENJAMIM DA SILVA
CRO / UF: SP - 100409
CPF / CNPJ: 22107825890
Tipo Credenciamento: PESSOA JURIDICA
Periodo: jul/22
Guia Nimero Cartdo Nome do Beneficiario Data Crédito Débito
997651 00202546650500000101 ANA CAROLINA CASTRO DE SA 26/05/2022 | RS 57,80
R$ 57,8C
NUMERO DO MOVIMENTO
DATA DA MOVIMENTACAO

Crédito referente a consulta de urgéncia
Cédigo Banco: 33

Banco: BANCO SANTANDER BRASIL S.A.
Agéncia: 2194

Nimero da conta: 130013312

Analise Administrativa

Faturamento
Jata, B o, Ddormis

Supervisdo Técnica
Data Aprovacgo:

7 ‘\/ Supervisdo Adr\ﬁ'{nistrativa
Data Aprovagao: p/ 0322




