
Recibo de Caução

Grau de sigilo 
#PÚBLICO

Módulo I -  RECIBO DE CAUÇAO

Agência Operação Conta Dígito (DV) Data de abertura

4039 10 24 9 12/01/2024

1 - CAUCIONÁRIO (quem efetua o depósito -  titular da conta)

Titular (preencher nome completo ou razão social por extenso) 

BRENO P D E L L I N G ______________________

CPF/CNPJ

33.736.327/0001-85

2 - Valor Caucionado

Valor 
R$ 91,31

Valor (por extenso)
NOVENTA E UM REIAS E TRINTA E UM CENTAVOS

Forma de Pagamento 
2
1 -  Cheaue 2 -  Dinheiro 3 -  Misto (dinheiro e cheque)

Informar os dados seguinte 
N° Banco N° Cheque

3 quando o recebimento ocorrer em cheque 
Valor (preencher na forma de numeral e por extenso)

Histórico

Para garantia de (preencher dados do documento que comprovc e c o n o m i c a  FEDERAL 
caução)

REAJUSTE DO CONTRATO 2023/213 _________

3 -  Favorecido (quem exige a caução)

Nome (preencher nome completo ou razão social por extenso) 

SENADO FEDERAL ____________

4039 - PIRAJUS3ARA, SP
d a t a : 02/05/2025 HORA: 11:30:16
TERMINAL: 1103 NSU: 000271 AUT.: 0010

CPF/CNPJ

00.530.279/0001-15

4 - Observações
PREGÃO ELETRONlCO N“ 078/2023

COMPROVANTE DE DEPOSITO 
NUM.DOC.: 403900

ASE/PRODUTO/CONTA: 4039/1477/000.728.301.252-5 
NDME: BRENO P DELLING
PORTADOR DO RECURSO )
BRENO PIMENTA DELLING 
CPF/CNPJ: 428.429.388-52

VALOR TOTAL:
DEBITO a u t o r i z a d o :

91.31
91.31

INFORMACOES, RECLAMACOES, SUGESTÕES E ELOGIOS 
ALO CAIXA: 4004 0104 (CAPITAIS E REGIÕES 

METROPOLITANAS)
ALO CAIXA: 0800 104 0104 (DEMAIS REGIÕES) 

SAC CAIXA: 0800 726 0101 
SAC CAIXA: 0800 726 2492 (PESSOAS COM 

DEFICIENCIA AUDITIVA)
PORTAL FALE CONOSCO:

U U U .C AIXA.G O V .BR/FALECONOSCO/ 
OUVIDORIA CAIXA: 0800 725 7474

3 7 . 0 3 5  v 0 0 8  micro

- Via Cliente


