DATA: FOLHA:

<C)> compesa AUTORIZACAO DE CONDOMINOS |

PARA PARCELAMENTO DE DEBITOS SEQUENCIAL

Companhia Pernambucana de Saneamento

Sr. Condéminos:
A efetivacao do parcelamento de débitos para o seu Condominio devera atender as seguintes condic¢des:

1) Os imoveis com ou sem convencdo de condominio deverdo apresentar autorizacdo de no minimo 50%
(cinglienta por cento) mais 1 (um) do total de condéminos, mediante preenchimento do formulario “Relagao
de Condbminos” fornecido pela Compesa.

2) Os conddbminos deverdo indicar e autorizar o Responsavel pela Negociacdo de Débito do Condominio no
presente formulario que sé tera validade com a “Relagdo de Condéminos” anexada.

3) O Responséavel pela Negociacdo de Débito do Condominio devera apresentar documentagdo original da
Carteira de Identidade, do Cadastro de Pessoa Fisica-CPF e fornecer cépia dos referidos documentos
para que o atendente possa conferir e atestar — identificando-se com carimbo, matricula e assinatura —
para anexa-la ao formulario.

4) Cada um dos proprietarios do imével devera fornecer cépia da Carteira de Identidade e do Cadastro de
Pessoa Fisica-CPF ao Responsavel pela Negociagédo de Débito do Condominio, que devera ser conferido
pela Compesa.

5) No caso de morador sera obrigatorio anexar o formulario “Autorizagéo do Proprietario para Parcelamento
de Débitos”.

6) Resumo da Negociagdo de Débitos do Condominio

. Parcelamento de Débito
Faturas Negociadas Valor Negociado Valor Parcela
(R9) Entrada (R$) Qtd.Parcelas (RS)
Matricula Nome do Condominio
Endereco do Imovel
CNPJ Qtd. de economias

Responsavel pela Negociagdo de Débito do Condominio

CPF Identidade / Org&o Expedidor Fone(s)

Assinatura do Responsével pela Negociagao ‘ ‘ Assinatura do empregado Compesa




€ compesa

Companhia Pernambucana de Saneamento

AUTORIZACAO DOS CONDOMINOS

PARCELAMENTO DE DEBITOS

DATA:

MATRICULA

Os conddminos signatarios desta Autorizacdo para Parcelamento de Débitos estdo de acordo e indicam como
Responsavel pela Negociacdo de Débito do Condominio o Sr(a)

Apartamento n°

RELACAO DE CONDOMINOS

Nome:
Proprietario Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Nome:
Inquilino Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Apartamento n°
Nome:
Proprietario Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Nome:
Inquilino Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Apartamento n°
Nome:
Proprietario Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Nome:
Inquilino Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Apartamento n°
Nome:
Proprietario Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Nome:
Inquilino Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Local e Data

Assinatura do Responsavel

Ass. empregado Compesa




€ compesa

Companhia Pernambucana de Saneamento

AUTORIZACAO PARA
PARCELAMENTO DE DEBITOS

Relacdo de Conddminos

DATA:

MATRICULA

Apartamento n°

Nome:
Proprietario Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Nome:
Inquilino Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Apartamento n°
Nome:
Proprietario Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Nome:
Inquilino Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Apartamento n°
Nome:
Proprietario Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Nome:
Inquilino Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Apartamento n°
Nome:
Proprietario Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Nome:
Inquilino Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Apartamento n°
Nome:
Proprietario Identidade : CPE:
Fones p/ contato : Assinatura:
Nome:
Inquilino Identidade : CPF:
Fones p/ contato : Assinatura:
Local e Data

Assinatura do Responsavel

Ass. empregado Compesa




