


Rua São José, 90, 8º andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ – CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br

2563082- C3/ 2019-00354/ INVALIDEZ

 

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA 14ª VARA CÍVEL DA COMARCA DE FORTALEZA/CE

Processo: 01886003320188060001

 

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A, previamente qualificada nos autos do processo 
em epígrafe, neste ato, representada por seus advogados que esta subscrevem, nos autos da AÇÃO DE 
COBRANÇA DE SEGURO DPVAT, que lhe promove FRANCISCO ANTONIO BARBOSA DOS SANTOS, em trâmite 
perante este Douto Juízo, vem respeitosamente, à presença de V. Exa., requerer que seja determinada a juntada 
de RECIBO DE PAGAMENTO E OFÍCIO em anexo, com fito de comprovar o pagamento dos honorários do perito 
nomeado pelo Juízo.

 

Termo em que,
Pede Deferimento.

FORTALEZA, 18 de junho de 2019.

JOÃO BARBOSA
OAB/CE 27954-A

FABIO POMPEU PEQUENO JUNIOR
14752 - OAB/CE



BANCO DO BRASIL S.A.                                         

COMPROVANTE DE TRANSFERÊNCIA

FORMA DE PAGAMENTO: DOC ELETRONICO                 

CLIENTE: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA           

CNPJ:     09.248.608/0001-04

BANCO: 1 AGÊNCIA: 1912-7 CONTA: 6406866-8 

DATA DA TRANSFERÊNCIA: 12/06/2019

VALOR TOTAL: 59.000,00

***********   TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE:   LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS DR.THOMAZ ARAGAO LTDA - ME  

BANCO:  4 - BANCO DO NORDESTE DO BRASIL S.A.                             

AGÊNCIA:  48

CONTA:  44237 - 8 

Nr. da Autenticação: 3E5EEDA3CB50F975         



BANCO ITAU S.A.                                             

COMPROVANTE DE TRANSFERÊNCIA

FORMA DE PAGAMENTO: TRANSFERENCIA                 

CLIENTE: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA           

CNPJ:     09.248.608/0001-04

BANCO: 341 AGÊNCIA: 0477-0 CONTA: 78855-8 

DATA DA TRANSFERÊNCIA: 12/06/2019

VALOR TOTAL: 19.547,00

***********   TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE:   MEDICAL JURIS SERVICOS MEDICOS SS                            

BANCO:  341 - BANCO ITAU S.A.                                             

AGÊNCIA:  1338

CONTA:  20070 - 0 

Nr. da Autenticação: EADB9AC989B31A4DEDF3FBD918CFA8D42389352C1D3A652BEF70C6DD05F9D5F5



BANCO ITAU S.A.                                             

COMPROVANTE DE OPERAÇÃO

FORMA DE PAGAMENTO: FICHA DE COMPENSACAO          

CLIENTE: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA           

CNPJ:     09.248.608/0001-04

BANCO: 341 AGÊNCIA: 0477-0 CONTA: 78855-8 

DATA DA OPERAÇÃO: 12/06/2019

VALOR TOTAL: 44.250,00

CLIENTE:   CAIXA ECONOMICA FEDERAL                                      

REPRESENTAÇÃO NUMÉRICA

DO CÓDIGO DE BARRAS: 10494793300044250008392722000100041127980017

Nr. da Autenticação: EADB9AC989B31A4D24868EA43596661D0F845E0B5CB053C2D6981A8F7EB47976



Data de Emissão: 29/05/2019 - Hora: 15:47:19 #10

104-0
Local de pagamento Vencimento

 Beneficiário Agência / Código do CedenteCPF/CNPJ do Beneficiário

CAIXA ECONÔMICA FEDERAL  00.360.305/0001-04

CAIXA ECONÔMICA FEDERAL

Data do documento N° do documento Data do processamento Nosso NúmeroEspécie de docto. Aceite

Uso do Banco Quantidade ValorCarteira (=) Valor do DocumentoMoeda

Instruções (Texto de Responsabilidade do Cedente): (-) Desconto

(-) Outras Deduções/Abatimentos

(+) Mora/Multa/Juros

(=) Valor Cobrado

(+) Outros Acréscimos

Sacado:

Sacador/Avalista:

CPF/CNPJ:

UF:

CPF/CNPJ:

CEP:

Autenticação - Ficha de Compensação

PREFERENCIALMENTE NA REDE LOTERICA OU NAS AGENCIAS DA CAIXA

10498.39275 22000.100044 11279.800178 4 79330004425000

4030 / 839272

29/05/2019 040403001141905294 DJ 29/05/2019

CR 44.250,00

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGUR 09.248.608/0001-04

14000000112798001-0

R$

S

104-0
Cedente / Beneficiário Agência / Código do CedenteCPF/CNPJ do Beneficiário

N° do documento Nosso Número Vencimento Valor do Documento

Instruções (Texto de Responsabilidade do Cedente): (-) Desconto

(-) Outras Deduções/Abatimentos

(+) Mora/Multa/Juros

(=) Valor Cobrado

(+) Outros Acréscimos

Sacado:

Sacador/Avalista:

CPF/CNPJ:

UF:

CPF/CNPJ:

CEP:

10498.39275 22000.100044 11279.800178 4 79330004425000

4030 / 839272

040403001141905294 44.250,00

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGUR 09.248.608/0001-04

14000000112798001-0

RECIBO DO SACADO

SAC CAIXA: 0800 726 0101 (informações, reclamações, sugestões e elogios)

0800 726 2492Para pessoas com deficiência auditiva ou de fala:

0800 725 7474 (reclamações não solucionadas e denúncias)Ouvidoria:

FORTALEZA - 14A VARA CIVEL

4030

ALEXANDRE NETO FREIRES  /  SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURJURISDICIONADOS:

CONTA:

OBS:

1N° GUIA:

01785903

01071842920078060001

040403001141905294

- 8

PROCESSO:

VARA:

040

PARA ENVIAR TED JUDICIAL, UTILIZAR O ID:

PARA ENVIAR TED JUDICIAL, UTILIZAR O ID:

01785903 - 8

JURISDICIONADOS:

OBS:

PROCESSO:

CONTA:

N° GUIA:

ALEXANDRE NETO FREIRES  /  SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGUR

0404030

101071842920078060001

FORTALEZA - 14A VARA CIVELVARA:

040403001141905294

TRIBUNAL: TJ CEARA

TJ CEARATRIBUNAL:

27/06/2019

27/06/2019

 00.360.305/0001-04

COMARCA: FORTALEZA

COMARCA: FORTALEZA



PREFEITURA MUNICIPAL DE GUARACIABA

Endereço

Insc. Estadual09.248.608/0001-04

DESCRIÇÃO DOS SERVIÇOS

Nota Nº

SÉRIE

Data de Geração

NOTA FISCAL ELETRÔNICA DE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS

DADOS DO PRESTADOR DO SERVIÇO

DADOS DO TOMADOR DO SERVIÇO

Insc. Estadual

ELETRÔNICA

141

GUARACIABA DO NORTE

0000000143

28/05/2019

Optante do Simples

0

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DPVAT S/A

0

Competência

ESTADO DO CEARA

SECRETARIA DE FINANCAS

Nº do RPS

Nº da NFS-e Substituída

Local da Prestação0 GUARACIABA DO NORTE-CE

0

SIM

Razão Social

Insc. MunicipalCPF/CNPJ

CPF/CNPJ

Endereço

Razão Social

Insc.Municipal

MAI/2019

10.462.398/0001-31

E-mail

RUA SENADOR DANTAS, 74 CENTRO 20031922 RIO DE JANEIRO-RJ

Nome Fantasia

LAB. DE ANAL.CLÍN. DR.THOMAZ ARAGÃO LTDA

Cidade C.E.P 62380000 Comp.

UF CE

RUA  CEL. JOAO CICERO MEMORIA, 244 - CENTRO

Telefone

Telefone

REFERENTE A PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS DE 236 EXAMES PERICIAIS.

OPTANTE PELO SIMPLES

BANCO DO NORDESTE DO BRASIL

BNB - 004

AGÊNCIA: 048

C/C: 44237-8

59.000,00

%5,0000Código de Validação/Link

-Nvpg3oRK0pm

PIS COFINS INSS CSLL

Outras Retenções

0,00 0,00 0,000,00

(-) Dedução permitida em lei(-) Desconto Incondicionado

(-) Desconto condicionado 0,00

0,00

Base de Cálculo 59.000,00

0,00

(X) Aliquota do ISS

(=) Valor Líquido

0,00IRRF

0,00

INFORMAÇÕES ADICIONAIS

CODIGO DA ATIVIDADE/SERVIÇO

TRIBUTOS FEDERAIS

INFORMAÇÕES PARA SERVIÇOS DE CONSTRUÇÃO CIVIL

CÓDIGO DA OBRA ART DA OBRA

Natureza da Operação59.000,00

(-) Desconto Incondicionado 0,00

ISS a Reter

(=) Valor do ISS

( )Sim (X) Não

2.950,00

59.000,00

(-) ISS Retido 0,00

(-) Retenções Federais 0,00

VALORES DO PRESTADOR INFORMAÇÕES DA OPERAÇÃO CÁLCULO DO ISS

Regime Especial de Tributação

Tributada no Município

0-Nenhum

421 / 864020203 - Unidade de atendimento, assistência ou tratamento móvel e congêneres.

Valor dos ServiçosValor dos Serviços

www.guaraciabadonorte.ce.gov.br

OUTRAS INFORMAÇÕES

Impressa em: 28/05/19 07:23 07:20:04Hora da emissão:



PREFEITURA MUNICIPAL DE FORTALEZA
SECRETARIA MUNICIPAL DAS FINANÇAS

NOTA FISCAL ELETRÔNICA DE SERVIÇO - NFS-e

Número da
NFS-e

455

Data e Hora da Emissão

Número do RPS

Competência

No. NFS-e substituída

Código de Verificação

Local da Prestação

28/05/2019 08:43:12 05/2019 193726665

FORTALEZA - CE

1-Tributação no Município

PIS 143,00

(X) Alíquota %

Telefone

1.353,00

Insc Municipal23.338.909/0001-50

(=) Valor do ISS R$

****

CSLL(R$)

Município

Opção Simples Nacional

andre.menezes@seguradoralider.com.br

660,00

Telefone

330,00

(-) Desconto Incondicionado

0-Nenhum

IR(R$)

DISCRIMINAÇÃO DOS SERVIÇOS

Outras Retenções

660,00

SERVIÇOS MÉDICOS PRESTADOS PELO DR. JOSÉ GLAUBER ARAÚJO MOTA

Complemento

Incentivador Cultural

(-) ISS Retido

22.000,00

CPF/CNPJ

MEDICAL JURIS

FORTALEZA - CE

Regime especial Tributação

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DPVAT S/A

Complemento

22.000,00

0,00

Endereço e CEP

(=) Valor Líquido      R$

Detalhamento de Valores - Prestador dos Serviços

Avisos

Natureza Operação

(21)3861-4600

DADOS DO TOMADOR DE SERVIÇOS

COFINS

Endereço e CEP

2 - Não

Razão Social/Nome

Nome Fantasia

Cálculo do ISSQN devido no Município

4.03 / 863050101 - ATIVIDADE MÉDICA AMBULATORIAL COM RECURSOS PARA REALIZAÇÃO DE PROCEDIMENTOS CIRÚRGICOS

E-mail

MEDICAL JURIS SERVICOS MEDICOS SS

2 - Não

RIO DE JANEIRO - RJ

Valor dos Serviços R$

E-mail

ISS a reter

453.582-0

20.647,00

Código ART

(-) Retenções Federais

09.248.608/0001-04

220,00

CÓDIGO DE ATIVIDADE CNAE

Código da Obra

DADOS DO PRESTADOR DE SERVIÇOS

DETALHAMENTO ESPECÍFICO DA CONSTRUÇÃO CIVIL

INSS(R$)

(-) Deduções Permitidas em Lei

fernando@admauditoria.cnt.br

15º ANDAR

Inscrição Municipal Município

TRIBUTOS FEDERAIS

CPF/CNPJ

3,00

Valor dos Serviços R$

(-) Desconto Incondicionado

Base de Cálculo

RUA SENADOR DANTAS, 74 - CENTRO CEP: 20.031-205

(-) Desconto Condicionado

22.000,00

(85)3246-1706

Razão Social/Nome

AV ANTONIO SALES,3443 - COCÓ CEP:60.192-165

( ) Sim (X) Não

1- Uma via desta Nota Fiscal será enviada através do e-mail fornecido pelo Tomador dos Serviços, no sítio http://iss.fortaleza.ce.gov.br
2- A autenticidade desta Nota Fiscal poderá ser validada no site http://iss.fortaleza.ce.gov.br/, com a utilização do Código de Verificação.










































