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O PAGAMENTO DAS DESPESAS ESCOLARES DO MES , NAO FOI DEBITADO DA
SUA CONTA POR FALTA DE SALDO.

FAVOR EFETUAR O PAGAMENTO NA CONTA DETERMINADA PELA ESCOLA
CONFORME O DESCRITO ABAIXO.

EM CASO DE DUVIDA, ENTRAR EM CONTATO COM O PROFESSOR RESPONSAVEL.
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INFORMAR O NOME DO SEU FILHO COMO DEPOSITANTE.
(SERIE , TURMA , NOME DO ALUNO )



