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Valor Líquido
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Faixa IRRF

0,00109,15

A
s
s
in

a
tu

ra
 d

o
 F

u
n
c
io

n
á
ri
o

D
e
c
la

ro
 t

e
r 

re
c
e
b
id

o
 a

 i
m

p
o
rt

â
n
c
ia

 l
íq

u
id

a
 d

is
c
ri
m

in
a
d
a
 n

e
s
te

 r
e
c
ib

o
.

1.364,44

10,00
33,33
20,00
0,00
7,50

7,50
0,00

_
_
_
_
/_

_
_
_
/_

_
_
_
_
_
_

D
a
ta

D
a
ta



30/01/2026    -  BANCO  DO  BRASIL  -   14:54:17
100801008                                   0001
          COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA
       DE CONTA CORRENTE P/ CONTA CORRENTE

CLIENTE: COMUNIDADE T A F LUZ
AGENCIA: 1008-1          CONTA:         75.019-0
================================================
DATA DA TRANSFERENCIA                 30/01/2026
NR. DOCUMENTO                100.800.000.076.765
VALOR TOTAL                               344,21
******  TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: EDGLEIDE SILVA OLIVEIRA
AGENCIA: 1008-1          CONTA:         76.765-4
NR. DOCUMENTO                100.800.000.075.019
================================================
NR.AUTENTICACAO            5.184.C06.61E.5EC.643


