nas VANs - Trafego de arquivos

Proposta de Cadastramento e habilitac&o

Safra

Data: / ‘Local:

Contato:

Telefone: E-mail:

Dados para cadastro

Nome do fornecedor (EDI)/VAN: ACCESSTAGE TECNOLOGIA S.A

Custo:

[w] Empresa [ Banco [] 50% Empresa / 50% Banco

Raz&o Social:

CNPJ: Agéncia: ‘Conta:
Produto(s): Padréo Layout:

Raz&o Social:

CNPJ: Agéncia: ‘Conta:
Produto(s): Padréo Layout:

Raz&o Social:

CNPJ: Agéncia: ‘Conta:
Produto(s): Padréo Layout:

Razéo Social:

CNPJ: Agéncia: ‘Conta:
Produto(s): Padrdo Layout:

Obs.: Para produto Extrato, assinalar a periodicidade do arquivo: [X]| Diario [] semanal ] Quinzenal ] Mensal

(ndo ultrapassar a area delimitada) (ndo ultrapassar a area delimitada)

&s\"%z &gn%z
: c':k"l'e-'ltp : c&h’e'.lﬁo
Assinatura do 1° Representante legal Assinatura do 2° Representante legal
Nome: Nome:
CPF: CPF:

Assinatura sob Carimbo - Gerente da Conta Assinatura sob carimbo - Gerente Administrativo

Dom 7577 (10.2015) Fl.1/1
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