ODONTOLOGIA

) Folha 1/1
C’@ FEDERAL D COMPROVANTE DE AUTENTICACAO BANCARIA

Pagamento: 2311 Tipo de Documento: parecer Transf. Bancaria: RC.00130/2023

Favorecido: Conselho Regional de Odontologia de  parecer: seaud 1045/2023 Valor:  90.000,00 Data:  04/07/2023
Sergipe

Dados bancérios: Banco: 001 Agéncia: 3611-0 Conta: 7036-X

Autenticagdo: 5164FB11FFF43FAC

Quantidade de comprovantes: 1 Total: 90.000,00



