
MENSAGEM
Nº. da Apólice: 5177202357311157417
Nº. Endosso: 0
Ref: P 12422168700000 /359762428

IMPORTANTE

 
 

CORRETORA
SANTOS CO. CORRETORA DE SEGUROS LTDA
Tel: 43991291007 Cel: 
SUSEP: 212130084 Código: 4025820 Filial: 57
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Olá GALTAMO COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS,

Contratar o seguro Allianz AUTOMÓVEL  foi uma decisão muito importante para garantir a sua tranquilidade. Como
temos o compromisso de cuidar da sua proteção, informamos que a 1ª parcela da apólice 5177202357311157417 está em
aberto.

De acordo com as condições gerais da sua apólice, caso o pagamento não seja efetuado, seu seguro será cancelado em
27/07/2023. Esse cancelamento implica na perda da cobertura do seguro na referida data.

Segue anexo o boleto com vencimento original, que pode ser pago até a data limite informada acima. Caso haja
incidência de juros o banco atualizará automaticamente o valor à pagar.

Caso você tenha alguma dúvida, entre em contato conosco:

LINHA DIRETA ALLIANZ
4090 1110 (Capitais e Regiões Metropolitanas) | 0800 777 7243 (Outras Localidades)

08000 121 239 (Atendimento à pessoa com deficiência auditiva ou de fala 24 horas)

SAC 24h: 08000 115 215
Ouvidoria: 0800 771 3313

Caso o pagamento tenha sido realizado, favor desconsiderar.

PORTO ALEGRE, 21 de Julho de 2023
Atenciosamente,   
Departamento de Cobrança
Allianz Seguros S.A.
Allianz Seguros S.A., CNPJ: 61.573.796/0001-66. Rua Eugênio de Medeiros nº 303,
andar 1-parte, 2 ao 9, 15 e 16, Pinheiros, São Paulo - CEP: 05425-000.

Sacador/Avalista

Nosso Número

(=) Desconto/Abatimento

(=) Valor Cobrado

Local de Pagamento

Autenticação Mecânica Ficha de Compensação

237-2 23792.37403 50000.395777 96000.303303 3 94240000102726
Parc./Plano

237-2 23792.37403 50000.395777 96000.303303 3 94240000102726
Vencimento

27/07/2023

2374-4/003033-3

05000039577966

R$ 1027,26

N

PAGÁVEL PREFERENCIALMENTE NA REDE BRADESCO OU BRADESCO EXPRESSO

Allianz Seguros S.A. - CNPJ: 61.573.796/0001-66 - Rua Eugênio de Medeiros, 303 - 05425-000 São Paulo-SP

04.07.2023 5177202357311157417 05 21/07/2023

R$ NS

Beneficiário Agência / Código Beneficiário

Data Documento Número Documento Espécie Documento Aceite Data Processamento Nosso Número

Uso Banco CarteiraEspécie Quantidade Valor (=) Valor do Documento

Instruções (-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções
*** ATENÇÃO *** NÃO SERÃO ACEITOS DEPÓSITOS NA CONTA DA ALLIANZ ***
***Caso haja incidência de juros o banco atualizará automaticamente o valor a pagar.*** (+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador

GALTAMO COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE PRODUTOS
AV DUQUE DE CAXIAS, 4025 VILA SÃO CAETANO LONDRINA PR 86026070
CPF/CNPJ: 31288674000167         CORRETOR: 4025820          FONTE: 57          IOF: R$ 68,20

Sacador / Avalista: Cód. Baixa:

Espécie

27/07/2023 2374-4/003033-3 R$ 1/6 GALTAMO COMERCIO E DISTRIBUIDORA DE 
Agência/Código BeneficiárioVencimento

1027,26

5177202357311157417 05000039577966
Número do Documento

(+) Mora/Multa

Autenticação Mecânica

(=) Valor do Documento

Vencimento

Nosso Número

Pagador
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