Data de Emissao: 04/09/2019 - Hora: 15:30:10 #10

RECIBO DO SACADO

CAIXA

104-0

10498.39291 94000.100043 11477.057209 4 80310000020000

Cedente / Beneficiario

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

[CPF/CNPJ do Beneficiario

Agéncia / Cédigo do Cedente

00.360.305/0001-04 2717 / 839299
N° do documento Nosso Nimero Vencimento Valor do Documento
040271701671909040 14000000114770572-3 03/10/2019 200,00
(-) Desconto

Instrugdes (Texto de Responsabilidade do Cedente):

TRIBUNAL:

COMARCA: RECIFE

TJ PERNAMBUCO

VARA: RECIFE - 29A VARA CIVEL

PROCESSO: 00443480820198172001

N° GUIA: 1

JURISDICIONADOS: UEDSON FRANCA GOMES / CIA EXCELSIOR DE SEGUROS
CONTA: 2717 040 01756994 - 2
PARA ENVIAR TED JUDICIAL, UTILIZAR O ID:  040271701671909040

OBS:

(-) Outras Dedugdes/Abatimentos

(+) Mora/Multa/Juros

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Sacado: CIA EXCELSIOR DE SEGUROS

Sacador/Avalista:

CPF/CNPJ: 09.248.608/0001-04
UF: CEP:
CPF/CNPJ:

SAC CAIXA: 0800 726 0101 (informagdes, reclamacgdes, sugestdes e elogios)

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

Ouvidoria: 0800 725 7474 (reclamagdes nao solucionadas e denuncias)

CAIXA

104-0

10498.39291 94000.100043 11477.057209 4 80310000020000

Local de pagamento Vencimento
PREFERENCIALMENTE NA REDE LOTERICA OU NAS AGENCIAS DA CAIXA 03/10/2019

Beneficiario [CPF/CNPJ do Beneficiario Agéncia / Cédigo do Cedente
CAIXA ECONOMICA FEDERAL 00.360.305/0001-04 2717/ 839299

Data do documento N° do documento Espécie de docto. Aceite Data do processamento Nosso Numero
04/09/2019 040271701671909040 DJ S 04/09/2019 14000000114770572-3
Uso do Banco Carteira Moeda Quantidade Valor (=) Valor do Documento
CR R$ 200,00
(-) Desconto

Instrugdes (Texto de Responsabilidade do Cedente):

TRIBUNAL:

COMARCA: RECIFE

TJ PERNAMBUCO

VARA: RECIFE - 29A VARA CIVEL

PROCESSO: 00443480820198172001

N° GUIA: 1

JURISDICIONADOS: UEDSON FRANCA GOMES / CIA EXCELSIOR DE SEGUROS
CONTA: 2717 040 01756994 - 2

PARA ENVIAR TED JUDICIAL, UTILIZAR O ID:

OBS:

040271701671909040

(-) Outras Dedugdes/Abatimentos

(+) Mora/Multa/Juros

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Sacado: CIA EXCELSIOR DE SEGUROS

Sacador/Avalista:

CPF/CNPJ: 09.248.608/0001-04
UF: CEP:
CPF/CNPJ:

N ‘ “ Autenticacdo - Ficha de Compensagao



€ Banco do Brasil

Guia - Ficha de Compensacao

N° DA CONTA JUDICIAL

0

N° DA PARCELA DATA DO DEPOSITO AGENCIA (PREF / DV) TIPO DE JUSTIGCA
I "10/09/2019 "o IIESTADUAL
DATA DA GUIA N° DA GUIA N° DO PROCESSO
I10/09/2019 I |2632634 "00443480820198172001
UF/COMARCA ORGAO/VARA DEPOSITANTE VALOR DO DEPOSITO (R$)
I IIVara Civel "REU "200,00
NOME DO REU/IMPETRADO TIPO DE PESSOA CPF / CNPJ
COMPANHIA EXCELSIOR DE SEGUROS IIJurI’dica "33054826000192

NOME DO AUTOR / IMPETRANTE
UEDSON FRANCA GOMES

TIPO DE PESSOA
FISICA

CPF / CNPJ
12783324482

6E1E456F48F1799E

I AUTENTICAGAO ELETRONICA
I CODIGO DE BARRAS

10498.39291 94000.100043 11477.057209 4 80310000020000




