American
Seguros

RECIBO DE INDENIZACAO DE SINISTRO

RECIBO N°: 2014/1
PAGIN 1

MARIA STELLA VOLPE GERVASIO

Dados do beneficiario e forma de pagamento

Beneficidrio

MARIA STELLA VOLPE GERVASIO

CNP/CPF
351.863.488-72

RG Data Expedicdo

Orgdo Expeditor Forma de Pagamento
Cheque

Banco Agéncia Conta Bancaria N° Cheque Data de Pagamento

52022 02/10/2014

Valor Total da Indenizagdo (R$)
600,00

Dados da ocorréncia

N° do Sinistro Apdlice

Data da Ocorréncia

8931400654 0000019301150 21/04/2014

Sub Estipulante
SIND.TRAB.SERVICO MUNICIPAL DE CAMPINAS

Segurado
JAYME NAZARENO FAVERO GERVASIO

Itens do recibo

Cobertura

Valor (R$)

M-CJ-Conjuge

600,00

7 ./h
Bantvo lag 3/A

PROTOCOLO DEPOSTIO EM CHEQUE CATXA ELETRONLCO
BANCO 341 CIR 999413 bb/1e/ratd 1155 08

AGENCTA: B716 CONTA CURRENTE = 2160908
R Lg, b

MAR LA GERVASIO

CALXA ELETRONICO S8571/56@7 SPMRUNI

DEPOSTTOS  REALEZADOS  APOS 0 HURARTGO NI
EXPLOTENTI BANCAR U 1Al SR LTS A
EFETIVACAD SOMENTE NU-HECORKER b PRUXITHO DA
UTIL.  DEPOSITOS — REAL LZADDS AL SABADLG
DOMINGUS E FERLADUS SAU FEETTVADOS NU-DECURRE R
DO PROXIMO - DIA UTIL.

SE HOUVER  DIFERENCA NOCENVELUPL, SERALANGADU
0 VALOR ENCONTRADOD. SH VAZLO, NAL SERA ABLRID
b PLRMANLCERA POR 6w ému NA ABENCTA ONDE Fol
DEPUSTIADD,  PARA  CURPRUVACAD.  HESTES CASDS,
APENAS  PARA REGLSTRO, O MALOR  INFORMADD PLLD
CLIENTE SERA CREDLTADGE | LS TORNANG NO EXTRATU.

Declaracio

Recebi da American Life Companhia de Seguros a importancia mencionada acima, referente a pagamento de INDENIZACAO DE SINISTRO.
Com este recibo, dou plena, total, rasa, geral, irrevogavel e irretratavel quitacdo do valor ora recebido, para nada mais reclamar com
relacdo a este sinistro, quer em juizo ou fora dele, em qualquer época.

Local e Data

Assinatura do

OBS: Devolver o recibo & American Life Companhia de Seguros, assinado pelo(a) Beneficiario(a).

American Life Companhia de Seguros - CNPJ: 67.865.360/0001-27
Avenida Angélica, 2626 Térreo - CEP 01228200 - Consolagdo - Sdo Paulo - SP
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Itaul Bawco ltad S/A

PROTOCOLD DEFUSTIO EM CHEQUE CATXA ELETRUNTED
BANCO 341 CIR 999414 TRV el ) O O L V1

AGENCTA: 8716 CONTA CORRENTL: 216908
R$ 19,83

MARTA GERVASIU

CALXA ELETRONICD S85 (1 /5007 SPHRCNI

OEPOSTIOS  REALTZADOS — APUS 0 HORARTOE i
EXPEDTENTE BANCAR L) ESTan SUJELTON A
EEETIVACAD SOMENTE NOODECORRER DO PROXIMO 1A
UTIL.  DEPOSTIOS  REAL LZADOS AL SABALUG ,
POMINGUS [ FERTADOS SAUEFETIVANUS N DECORKLE
DO PROXIMO - DIA UEIL.

SECHOUVER  DIFERENGA NOENVELOPL, SERA EANCADU
0 VALOR ENCONTRADD. SE YAZLO, NAD SERA ABERTU
£ PERMANECEEA PUR GO DTAS NAAGENCTA ONDE - FO1
DEPOSLTADD,  PARA  CUMPROVACAU.  NESTES CASHS,
APENAS  PARA REGISTRO, U VALOR  TNEORMADD PELD
CLIENTE SERA CREDLTADD £ ESTURNABD NO LATRATU.
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American
Seguros

RECIBO DE INDENIZAGCAO DE SINISTRO

RECIBO N°: 2014/1
PAGIN 1

MARIA STELLA VOLPE GERVASIO

Dados do beneficiario e forma de pagamento

Beneficidrio

CNPJ/CPF
351.863.488-72

MARIA STELLA VOLPE GERVASIO
RG Data Expedicao

Orgdo Expeditor

Forma de Pagamento

Cheque

Banco Agéncia Conta Bancdria

Data de Pagamento
02/10/2014

Ne Cheque
52022

Valor Total da Indenizagao (R$)
600,00

Dados da ocorréncia

Apdlice
0000019301150

N® do Sinistro

Data da Ocorréncia
21/04/2014

| 8931400654
Sub Estipulante
SIND.TRAB.SERVICO MUNICIPAL DE CAMPINAS

Segurado
hAYME NAZARENO FAVERO GERVASIO

Itens do recibo

Cobertura

Valor (R$)

M-CJ-Conjuge

600,00

Itau Baiico lan 3/A

PROTOCOLO DEPOSETO LM CHEQUE CATXA ELE TRUNICO
BANCO 341 CTR 999413 @6/10/2814 115588

AGENCLA: B/16 CONTA CURRENTE @ 216948
R G40, v

MARTA GERVASIO

CALXA ELETRONICD 58571 /5681 SPHRUNI

DEPOSTTOS - REALLZADOS — APUS HORAK T 1
EXPEDEENTE BANCAR 1) FOTAU SIS A
EEETIVACAL SOMENTE N BECORKER B PROXTHO DA
UTIL.  DEPOSITOS — REAL TZAD0S Al SABANILL
DUMINGOS £ FERTADUS SAU EEETTVABGS NO- DECURRL K

DO PROXIMO  DIA UTIL.

SE HOUVER  DIFERENCA NOENVELOPE, SERA TANCALU
0 VALOR ENCONTRADO. SH VAZI0, NAU SERA - ABERTD
L PERMANECERA POR 66 BIAS NA AGENCIA UNDE  FOI
DEPOSTTALD,  PARA  COMPROVACAU.  NESTES LASUS,
APENAS  PARA REGISTRO, O YALOR  [NFORMADD PELO)
CLIENTE SERA CREULTADD E LSTORNADGD NO EXTRATU.

Declaragdo

Com este recibo, dou plena, total, rasa, geral, irrevogéavel e

Recebi da American Life Companhia de Seguros a importancia mencionada acima, referente a pagamento de INDENIZAGCAO DE SINISTRO.

irretratavel quitagdo do valor ora recebido, para nada mais reclamar com

relagdo a este sinistro, quer em juizo ou fora dele, em qualquer época.

Local e Data

Assinatura do

OBS: Devolver o recibo 8 American Life Companhia de Seguros, assinado pelo(a) Beneficiario(a).

American Life Companhia de Seguros - CNPJ: 67.865.360/0001-27
Avenida Angélica, 2626 Térreo - CEP 01228200 - Consolacdo - Sdo Paulo - SP



