
APUCARANA - 2ª ESCRIVANIA DO CÍVEL E DA FAZENDA PÚBLICA

Processo (Número Único): 0019285-64.2016.8.16.0044; Réu: JOAO MONTEIRO DA SILVA;

Banco: Caixa Econômica Federal

Número do Documento: 00000000066288828-8

Nosso Número: 14000000016983423

Valor - Conta de Custas: R$ 507,80

Valor da VRC: R$ 0,277

TOTAL (1.833,21 VRC) R$ 507,80

R$ 507,80CONTA DE CUSTAS - CÍVEL

Emitido em 20/01/2025

Extrato para Uso da Unidade Arrecadadora

Outro Grupo de Guia

20/03/2025

Nosso Número

N

(+) Mora / Multa

Data do Processamento

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

Data do Documento

Representação Numérica

AceiteNúmero do Documento

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor do Documento

Vencimento

(-) Desconto / Abatimento

Espécie Doc

Autenticação Mecânica

Parcelamento

RC

ESCRIVÃO PARTICULAR (UNIDADE PRIVADA) - 15.303.222/0001-50 - NOSSA SENHORA DE SALETTE, SN, Bairro: CENTRO

20/01/2025 00000000066288828-8 20/01/2025 14000000016983423-4

507,80

10497.30797 18000.100042 01698.342381 1 10260000050780

3162/730791-8
Agência / Código BeneficiárioBeneficiário

Instruções (Texto de Exclusiva responsabilidade do Beneficiário)

Recibo do Pagador

SR. CAIXA, NÃO RECEBER APÓS A DATA DE VENCIMENTO.
O NÃO PAGAMENTO DA GUIA PODERÁ ACARRETAR A INSCRIÇÃO DO DEVEDOR NO CADIN/PR E/OU DÍVIDA ATIVA.

APUCARANA - 2ª ESCRIVANIA DO CÍVEL E DA FAZENDA PÚBLICA

CONTA DE CUSTAS - CÍVEL.....................................................................................507,80
TOTAL: .....................................................................................................507,80
Valor - Conta de Custas: R$ 507,80

10491102600000507807307918000100040169834238

Pagador
JOAO MONTEIRO DA SILVA - CPF 331.220.839-49
Rua Doutor Nagib Daher, 12
Centro - APUCARANA/PR - CEP 86800-040

Local de Pagamento

Data do Documento Número do Documento

Carteira Espécie

R$
Uso do Banco

Espécie Doc Aceite

N
Quantidade

Data do Processamento

Valor

Sacador/Avalista

Unidade

Vencimento

Nosso Número

(=) Valor do Documento

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Código de Baixa

Ficha de CompensaçãoAutenticação Mecânica

ESCRIVÃO PARTICULAR (UNIDADE PRIVADA) - 15.303.222/0001-50 - NOSSA SENHORA DE SALETTE, SN, Bairro: CENTRO

RC 20/01/202500000000066288828-8 14000000016983423-4

507,80

3162/730791-8

10497.30797 18000.100042 01698.342381 1 10260000050780104-0
PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTÉRICAS ATÉ O VALOR LIMITE

20/01/2025

RG

20/03/2025

Pagador

Beneficiário Agência / Código Beneficiário

Instruções (Texto de Exclusiva responsabilidade do Beneficiário)

SR. CAIXA, NÃO RECEBER APÓS A DATA DE VENCIMENTO.
O NÃO PAGAMENTO DA GUIA PODERÁ ACARRETAR A INSCRIÇÃO DO DEVEDOR NO CADIN/PR E/OU DÍVIDA ATIVA.

APUCARANA - 2ª ESCRIVANIA DO CÍVEL E DA FAZENDA PÚBLICA

CONTA DE CUSTAS - CÍVEL.....................................................................................507,80
TOTAL: .....................................................................................................507,80
Valor - Conta de Custas: R$ 507,80

JOAO MONTEIRO DA SILVA - CPF 331.220.839-49
Rua Doutor Nagib Daher, 12
Centro - APUCARANA/PR - CEP 86800-040



APUCARANA - 2ª ESCRIVANIA DO CÍVEL E DA FAZENDA PÚBLICA

Processo (Número Único): 0019285-64.2016.8.16.0044; Réu: JOAO MONTEIRO DA SILVA;

Banco: Caixa Econômica Federal

Número do Documento: 00000000066288829-6

Nosso Número: 14000000016239952

VALOR DE COMPLEMENTAÇÃO: R$ 42,25

Valor da VRC: R$ 0,277

TOTAL (152,53 VRC) R$ 42,25

R$ 42,25Taxa Judiciária - Complementação

Emitido em 20/01/2025

Extrato para Uso da Unidade Arrecadadora

Outro Grupo de Guia

20/03/2025

Nosso Número

N

(+) Mora / Multa

Data do Processamento

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

Data do Documento

Representação Numérica

AceiteNúmero do Documento

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor do Documento

Vencimento

(-) Desconto / Abatimento

Espécie Doc

Autenticação Mecânica

Parcelamento

RC

FUNJUS-FUNDO DA JUSTICA DO PODER JUDICIARIO - 15.303.222/0001-50 - NOSSA SENHORA DE SALETTE, SN, Bairro:

20/01/2025 00000000066288829-6 20/01/2025 14000000016239952-4

42,25

10493.42296 09000.100041 01623.995295 5 10260000004225

3162/342290-9
Agência / Código BeneficiárioBeneficiário

Instruções (Texto de Exclusiva responsabilidade do Beneficiário)

Recibo do Pagador

SR. CAIXA, NÃO RECEBER APÓS A DATA DE VENCIMENTO.
O NÃO PAGAMENTO DA GUIA PODERÁ ACARRETAR A INSCRIÇÃO DO DEVEDOR NO CADIN/PR E/OU DÍVIDA ATIVA.

APUCARANA - 2ª ESCRIVANIA DO CÍVEL E DA FAZENDA PÚBLICA

Taxa Judiciária - Complementação.............................................................................42,25
TOTAL: ......................................................................................................42,25
VALOR DE COMPLEMENTAÇÃO: R$ 42,25

10495102600000042253422909000100040162399529

Pagador
JOAO MONTEIRO DA SILVA - CPF 331.220.839-49
Rua Doutor Nagib Daher, 12
Centro - APUCARANA/PR - CEP 86800-040

Local de Pagamento

Data do Documento Número do Documento

Carteira Espécie

R$
Uso do Banco

Espécie Doc Aceite

N
Quantidade

Data do Processamento

Valor

Sacador/Avalista

Unidade

Vencimento

Nosso Número

(=) Valor do Documento

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Código de Baixa

Ficha de CompensaçãoAutenticação Mecânica

FUNJUS-FUNDO DA JUSTICA DO PODER JUDICIARIO - 15.303.222/0001-50 - NOSSA SENHORA DE SALETTE, SN, Bairro:

RC 20/01/202500000000066288829-6 14000000016239952-4

42,25

3162/342290-9

10493.42296 09000.100041 01623.995295 5 10260000004225104-0
PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTÉRICAS ATÉ O VALOR LIMITE

20/01/2025

RG

20/03/2025

Pagador

Beneficiário Agência / Código Beneficiário

Instruções (Texto de Exclusiva responsabilidade do Beneficiário)

SR. CAIXA, NÃO RECEBER APÓS A DATA DE VENCIMENTO.
O NÃO PAGAMENTO DA GUIA PODERÁ ACARRETAR A INSCRIÇÃO DO DEVEDOR NO CADIN/PR E/OU DÍVIDA ATIVA.

APUCARANA - 2ª ESCRIVANIA DO CÍVEL E DA FAZENDA PÚBLICA

Taxa Judiciária - Complementação.............................................................................42,25
TOTAL: ......................................................................................................42,25
VALOR DE COMPLEMENTAÇÃO: R$ 42,25

JOAO MONTEIRO DA SILVA - CPF 331.220.839-49
Rua Doutor Nagib Daher, 12
Centro - APUCARANA/PR - CEP 86800-040



APUCARANA - OFÍCIO DO DISTRIBUIDOR, CONTADOR, PARTIDOR, AVALIADOR E DEPOSITÁRIO PÚBLICO

Processo (Número Único): 0019285-64.2016.8.16.0044; Réu: JOAO MONTEIRO DA SILVA;

Banco: Caixa Econômica Federal

Número do Documento: 00000000066288830-4

Nosso Número: 14000000016983424

VALOR DAS OUTRAS CUSTAS: R$ 159,95

Valor da VRC: R$ 0,277

TOTAL (577,44 VRC) R$ 159,95

R$ 159,95Outras Custas

Esta via deve ser entregue ao Ofício do Distribuidor juntamente com a petição inicial na ocasião do
ajuizamento da ação para fins de identificação do pagamento.Emitido em 20/01/2025

Extrato para Uso da Unidade Arrecadadora

Outro Grupo de Guia

20/03/2025

Nosso Número

N

(+) Mora / Multa

Data do Processamento

(-) Outras Deduções

(=) Valor Cobrado

Data do Documento

Representação Numérica

AceiteNúmero do Documento

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor do Documento

Vencimento

(-) Desconto / Abatimento

Espécie Doc

Autenticação Mecânica

Parcelamento

RC

ESCRIVÃO PARTICULAR (UNIDADE PRIVADA) - 15.303.222/0001-50 - NOSSA SENHORA DE SALETTE, SN, Bairro: CENTRO

20/01/2025 00000000066288830-4 20/01/2025 14000000016983424-2

159,95

10497.30797 18000.100042 01698.342464 2 10260000015995

3162/730791-8
Agência / Código BeneficiárioBeneficiário

Instruções (Texto de Exclusiva responsabilidade do Beneficiário)

Recibo do Pagador

SR. CAIXA, NÃO RECEBER APÓS A DATA DE VENCIMENTO.
O NÃO PAGAMENTO DA GUIA PODERÁ ACARRETAR A INSCRIÇÃO DO DEVEDOR NO CADIN/PR E/OU DÍVIDA ATIVA.

APUCARANA - OFÍCIO DO DISTRIBUIDOR, CONTADOR, PARTIDOR, AVALIADOR E DEPOSITÁRIO PÚBLICO

Outras Custas...............................................................................................159,95
TOTAL: .....................................................................................................159,95
VALOR DAS OUTRAS CUSTAS: R$ 159,95

10492102600000159957307918000100040169834246

Pagador
JOAO MONTEIRO DA SILVA - CPF 331.220.839-49
Rua Doutor Nagib Daher, 12
Centro - APUCARANA/PR - CEP 86800-040

Local de Pagamento

Data do Documento Número do Documento

Carteira Espécie

R$
Uso do Banco

Espécie Doc Aceite

N
Quantidade

Data do Processamento

Valor

Sacador/Avalista

Unidade

Vencimento

Nosso Número

(=) Valor do Documento

(-) Desconto / Abatimento

(-) Outras Deduções

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Código de Baixa

Ficha de CompensaçãoAutenticação Mecânica

ESCRIVÃO PARTICULAR (UNIDADE PRIVADA) - 15.303.222/0001-50 - NOSSA SENHORA DE SALETTE, SN, Bairro: CENTRO

RC 20/01/202500000000066288830-4 14000000016983424-2

159,95

3162/730791-8

10497.30797 18000.100042 01698.342464 2 10260000015995104-0
PREFERENCIALMENTE NAS CASAS LOTÉRICAS ATÉ O VALOR LIMITE

20/01/2025

RG

20/03/2025

Pagador

Beneficiário Agência / Código Beneficiário

Instruções (Texto de Exclusiva responsabilidade do Beneficiário)

SR. CAIXA, NÃO RECEBER APÓS A DATA DE VENCIMENTO.
O NÃO PAGAMENTO DA GUIA PODERÁ ACARRETAR A INSCRIÇÃO DO DEVEDOR NO CADIN/PR E/OU DÍVIDA ATIVA.

APUCARANA - OFÍCIO DO DISTRIBUIDOR, CONTADOR, PARTIDOR, AVALIADOR E DEPOSITÁRIO PÚBLICO

Outras Custas...............................................................................................159,95
TOTAL: .....................................................................................................159,95
VALOR DAS OUTRAS CUSTAS: R$ 159,95

JOAO MONTEIRO DA SILVA - CPF 331.220.839-49
Rua Doutor Nagib Daher, 12
Centro - APUCARANA/PR - CEP 86800-040


