N° DOCUMENTO:

FORMULARIO DE CREDITO E DEBITO

Atendente: Janaina Ap. Fronza

Data Solicitacéo: 18/06/2024

Operadora: Odontolife

Operadora de Atendimento: Dental Uni

Dentista / Razdo Social: RODOLFO GIANNAKOPOULOS
CRO / UF: CRO: SP - 37924

CPF / CNPJ: CNPJ; 22708188000755

Tipo Credenciamento: PESSOA JURIDICA

Periodo: jun/24

Guia Namero Cartédo Nome do Beneficiario Data Crédito Débito
1855753 002025112993500000101 SANDRA MARIA DOS SANTOSFERNANDES DE LIM | 19/04/2024 | RS 186,08
1866278 002025113173800000101 NADIA ROBERTA DONASCIMENTO SOUZA 29/04/2024 RS 8,36
1866768 002025113808100000101 WELLINGTON DE MORAIS DASILVA 29/04/2024 | RS 9,36
1868210 00202562081100000102 FERNANDO SANCHEZ VICENTE 30/04/2024 | RS 6,72
R$ 41,52
NUMERO DO MOVIMENTO
DATA DA MOVIMENTAGAO

Crédito referente a pagamento incorreto das guias descritas acima, na competéncia de Junho/2024. Profissional possui moeda base 0,42 e as
guias foram pagas conforme moedas 0,30.
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