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INSTRUGOES PARA O PAGAMENTO DAS SOLUGOES
EDUCACIONAIS QUE SEUS FILHOS UTILIZARAO EM 2018

educagdo

0800 772 88 66



1° PASSO - Acesse: unoieducacao.com. Clique em Acesso as plataformas, em seguida
selecione Pagamento unoi. No primeiro acesso serdo solicitados o CPF (o mesmo
fornecido previomente a escola) e a data de nascimento do aluno.

Importante: Os responsaveis que ja efetuaram seu cadastro no Ciclo de 2017
devem utilizar a mesma senha para o ciclo de 2018, acessando Ja tenho cadastro.

U\D

Identificagao

Sistema de Pagamentos

Necessita de ajuda?
0800-7728866

Pagamentos 2017

Bem-vindo!

Caso este seja o seu primeiro acesso para a compra do material 2016, informe o seu CPF e a data de nascimento do aluno.

J4 tenho cadastro

Ainda ndo tenho cadastro

* CPF do Responsavel: * CPF do Responsavel:
*Senha: Esqueci minha senha * Data de Nascimento do
Aluno:
Termos e condicdes | Aviso de privacidade | Ajuda
e o o o o e o . « o e o o e o © @ o o o & o o o
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2° PASSO - Cadastre seus dados pessoais: Preencha todos os caompos solicitados.

Cadastro de dados do responsavel do aluno

Dados pessoais

CPF: 270.048.012-09

* Informe asenha: *==wee (Minimo 8 digitos)

* Nome: Fernando Ribeiro Miranda

* Celular: (11) 9585-47812 Receber SMS?

Enderego de correspondéncia

* CEP: 03303-904 Nao sei meu CEP

* Enderego: Rua Padre Adelino, 123
Ex: Rua José Silva, 123 AP 12 BL 1

* Cidade: S&o Paulo

* Campos obrigatdrios

* Confirme a senha: freeeeee (Minimo 8 digitos)

* E-Mail: ssolange@unoi.com

* Telefone: (11) 2745-1265

* Campos obrigatdrios

* Bairro: Quarta Parada

*UF: SAO PAULO




Importante: Os dados de faturamento para emissdo da Nota Fiscal serdo os mesmos
preenchidos nos dados cadastrais. Caso dese je que o faturamento seja feito em nome
de outra pessoaq, selecione a opgdo Utilizar outro e preencha os dados
correspondentes. Em seguida, se estiver de acordo, clique em Continuar.

Dados para faturamento ) Utilizar dados pessoais @ Utilizar outro * Campos obrigatérios
© Pessoa Fisica () Pessoa Juridica

* CPF: |129.281.978-26 *Nome: Laura Miranda

* CEP: |08255-210 N3o sei meu CEP
* 2
* Enderego: Av professor Jodo Batista, 25 Bairro: Gonjunto Residencial José B
Ex: Rua José Silva, 123 AP 12BL 1
* UF; SAO PAULO
* Cidade: Sao Paulo

Observagio

3° PASSO - Valide os alunos sob sua responsabilidade: Verifique todos os dados do aluno;
se estiverem corretos, clique no botdo Validar aluno. Em seguida, clique em Continuar.

Inicio Meus Pagamentos  Meu Cadastro Fernando Ribeiro Miranda  §  Sair

Inicio » Alunos vinculados

0 Informag&o: Para efeito de seguranga é necessario que seja efetuada a validagao do(s) aluno(s) pelo(s) qual(is) vocé é responsavel. Somente apés
validagao o aluno podera acessar a plataforma de conteddo e receber o material impresso.

Alunos vinculados

Aluno Dt.Nascimento Nivel / Ano Escola

José Carlos da Silva 06/10/2015 Ensino Médio / 1° ano EM TESTETT

A Atengao: Caso esteja faltando algum aluno na relag¢do apresentada, entre em contato com o colégio.

= Continuar

Termos e condicdes | Aviso de privacidade | Ajuda




Importante: Caso exista alguma divergéncia, marque a opgdo Recusar aluno e informe o
motivo. Aguarde o e-mail com as corregdes necessarias para novo acesso. Concluida essa
etapa, o aluno passa a ser considerado devidamente regularizado e uma nova validagdo
podera ser feita.

Detalhes da recusa

Selecione uma opcic

(ouplicado
()Ano/Nivel errado
(7)Escola errada
(")Ndo reconhece

4° PASSO - Efetue o pagamento: Clique sobre o nome do aluno para visualizar detalhes do
valor a ser pago e clique em Efetuar pagamento. Lembre-se: cada aluno sé pode ser
vinculado a um unico CPF.

- Alunos Vinculados  Meus Pagamentos  Meu Cadastro Fernando Ribeiro Miranda 1 Sair
Inicio »

ESCOLA: TESTE17

Selecione o(s) aluno(s) para pagar

José Carlos da Silva 1itens Valor total para aluno REXXXXXX 4 Detalhes
Total José Carlos da Silva R XHOOCKX
Valor TOTAL da compra RS XK KK

Termos e condi¢Bes | Aviso de privacidade | Ajuda




5° PASSO: Escolha uma forma de pagamento e clique em Continuar.

2- aforma de pag
Cartdo de Crédito
VISA % o 3 @ .ﬂ;
Transferéncia Eletranica okt
iy
FORMAS DE PAGAMENTO

*Cartdo de crédito

Pagamentos realizados até 31/01/2018 poderdo ser parcelados em até dez vezes sem juros.
A partir de fevereiro, o nimero de parcelas serd reduzido progressivamente até o més de outubro,
quando ficard uma vez sem juros.

Para sua conveniéncia, serd possivel utilizar até dois cartdes de crédito para pagamento.
| novn7 || dez/7 || jans8 || fev/8 || mar/i8 || abr/i8 || maio/18 || jun/i8 || juii8 |[agoss || seti8 || outris |
[ o || ox || tox |oox ff ex |l x| ex |l sx I ax || e || x| x|

As compras realizadas a vista entre novembro e dezembro terdo o desconto mencionado abaixo.

* Transferéncia eletrénica em parcela unica:

As compras realizadas entre novembro e dezembro terdo o desconto mencionado abaixo.
nov/17 || dez/17

7% 5%
* Boleto bancario [nov/17 || dez17 || jan/18 || fev/8 || mar/18|[ aor/8 ||maioss|| jun/is || jui/1s || agors |
IPogomentootéSO/nov/V ” 3x " 2x " 1x " 1x " 1x " 1x " Ix " 1x " 1x " Ix |
IPogomentootéSl/dez/V |-I 2x " 1x " 1x " 1x " 1x " 1x " 1x " 1x " 1x |

IPogomentoote’Sl/jon/lB I--l 1x " 1x " 1x " 1x " 1x " Ix " 1x " 1x |

Pagamento realizados até o dia 30 de Novembro poderdo ser divididos em trés parcelas e pagamentos
realizados até o dia 31 de dezembro poderdo ser divididos em duas parcelas. A partir de 01/01/18, o boleto
bancario serd somente a vista. As compras realizadas a vista entre novembro e dezembro teréo o
desconto mencionado abaixo:

nov/17 || dez/17

7% 5%

Importante: Os boletos vencidos deverao ser atualizados no site do banco Itau (www.itau.com.br).
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0800 772 88 66



