“v|(#~= PODER JUDICIARIO
PODER GUIA DE RECOLHIMENTO JUDICIAL

a"h TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DE ALAG G P' J
|

SE ALAGOAS

DATA

12/03/2019

001.0429261-81

TOTAL

R$ 1,50

DADOS DO INTERESSADO PELO RECOLHIMENTO

Nome

Endereco :
DADOS DO CALCULO

STHEFANY VIEIRA DA SILVA X MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S.A

Tipo de custas GRJR Data do célculo : 12/03/2019
Valor da causa R$ 13.500,00 Perc. célculo : 100,00 %
Comarca Maceié
OUTROS / DESPESAS POSTAIS 700 | SUBTOTAL R$ 1,50

CODIGO CALCULADO PAGO VALOR
GRJR
Recolhimento: Desarquivamento de Processo até 10 anos 7 1,50 0,00 1,50
Valor: 1,50

ESTA GUIA NAO PODE SER QUITADA PELO BANCO

TOTAL A RECOLHER
R$ 1,50




£ BaNCODOBRASIL

1 001-9 |

Instrucdes para Pagamento

Até o vencimento, ou no 1° dia Util seguinte, se aquele ndo o for, podera

ser pago em qualquer banco participante da Compensagéo de Cobranga.

RECIBO DO SACADO

Apds o0 vencimento, devera solicitar outro boleto ao PODER JUDICIARIO

Nome do Beneficiario/ CPF/CNPJ

Agéncia/Codigo do Beneficiario

Data de Vencimento

TRIBUNAL DE JUSTICA - CNPJ: 12473062000108 3557-2/57614 11/04/2019
Data do Documento Nr. Documento Espécie DOC Aceite Data do Processamento Nosso-Numero
12/03/2019 GRJR N 12/03/2019 29711550000058663
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade xValor (=) Valor do Documento
17 R$ 1,50
Informagdes de Responsabilidade do Beneficiario (-) Desconto/Abatimento
Boleto vélido por 30 dias.
(+) Juros/Multa
Desarquivamento de Processo até 10 anos (=) Valor Cobrado
1,50

Nome do Pagador/CPF/CNPJ/Enderego

STHEFANY VIEIRA DA SILVA X MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S.A

Endereco:

Guia: 001.0429261-81

Codigo de Baixa

Sacador/Avalista

Autenticacdo Mecanica - Ficha de Compensacao

Recebimento através do cheque n®
do banco

Esta quitagao s6 tera validade apdés o pagamento do cheque pelo
banco sacado.

£ BANCODOBRASIL

| 001-9 |

FICHA DE CAIXA

Nome do Beneficiario/CPF/CNPJ

Agéncia/Cédigo do Beneficiario

Data de Vencimento

TRIBUNAL DE JUSTICA - CNPJ: 12473062000108 3557-2/57614 11/04/2019
Data do Documento Nr. Documento Espécie DOC Aceite Data do Processamento Nosso-Numero
12/03/2019 GRJR N 12/03/2019 29711550000058663
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade xValor (=) Valor do Documento
17 R$ 1,50
Informagdes de Responsabilidade do Beneficiario (-) Desconto/Abatimento
Boleto valido por 30 dias.
(+) Juros/Multa
Desarquivamento de Processo até 10 anos (=) Valor Cobrado
1,50

Nome do Pagador/CPF/CNPJ/Enderego

STHEFANY VIEIRA DA SILVA X MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S.A

Enderego:

Guia: 001.0429261-81

Codigo de Baixa

Sacador/Avalista

Autenticagdo Mecanica - Ficha de Compensagao

£ BANCODOBRASIL

| 001-9 |

00190.00009 02971.155003 00058.663170 3 78560000000150

Local de Pagamento

Pagavel em qualquer banco até o vencimento. Apés, atualize o boleto no site bb.com.br

Data de Vencimento

11/04/2019

Nome do Beneficiario/CPF/CNPJ

TRIBUNAL DE JUSTICA - CNPJ: 12473062000108

Agéncia/Cédigo do Beneficiario

3557-2/57614

Data do Documento Nr. Documento Espécie DOC Aceite Data do Processamento Nosso-Numero
12/03/2019 GRJR N 12/03/2019 29711550000058663
Uso do Banco Carteira Espécie Quantidade xValor (=) Valor do Documento
17 R$ 1,50
Informagdes de Responsabilidade do Beneficiario (-) Desconto/Abatimento
Boleto valido por 30 dias.
(+) Juros/Multa
Desarquivamento de Processo até 10 anos (=) Valor Cobrado
1,50

Nome do Pagador/CPF/CNPJ/Enderego

STHEFANY VIEIRA DA SILVA X MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S.A

Enderego:

Guia: 001.0429261-81

Codigo de Baixa

Sacador/Avalista

Autenticagdo Mecanica -

Ficha de Compensacao




12/03/2019 - BANCO DO BRASIL - 16:19:45
125101251 0019

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: J BARBOSA ADVOGADOS ASS
AGENCIA: 1251-3 CONTA: 31.969-4

00190000090297115500300058663170378560000000150
BENEFICIARIO:

FUNDO E M PODER JUDICIARIO

NOME FANTASIA:

FUNJURIS TJ AL

CNPJ: 01.700.776/0001-87

PAGADOR:

STHEFANY VIEIRA DA SILVA X MAPFRE V

CNPJ: 12.473.062/0001-08

NR. DOCUMENTO 31.201
NOSSO NUMERO 29711550000058663
CONVENIO 02971155
DATA DE VENCIMENTO 11/04/2019
DATA DO PAGAMENTO 12/03/2019
VALOR DO DOCUMENTO 1,50
VALOR COBRADO 1,50

NR.AUTENTICACAO A.AA3.64F.45A.1A4.C80



