
 

 

  

 À 

................................................................................................................... 

(endereço) .................................................................................................  

Piracicaba (SP) 

 

Prezado (a) Sr (a); 

 

  Diante das inúmeras solicitações que lhe fiz para vir saldar honorários de despesas 

extrajudiciais, sem êxito, todavia, cumpre-me remeter-lhe a conta de serviços adiante especificada: 

 

CONTA DE SERVIÇO 

(Lei nº 5474/68 – com as modificações do Decreto-Lei nº 436/69) 

I  -  NATUREZA DO SERVIÇO: 

.................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................................................

...................................................................................................................................... 

II  -  DESPESAS COM O REGISTRO E REMESSA DESTA: 

.................................................................................................................................................................................

.................................................................................................................................................... 

TOTAL: ............................................................................................................................................. 

III  -  DATA E LOCAL PARA PAGAMENTO: 

  O valor de R$ ............................. (por extenso), deverá ser pago ao ....................................  

à Rua .................................................., nº ............., Bairro .........................., das ..........(horário),  

no dia ........................... (especificar o vencimento), sob pena de protesto e demais cominações de direito. 

 

Sem mais, subscrevo-me 

Atenciosamente, 

 

     -----------------------------------------------   
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Prezado 

(a) Sr 

(a); 

 

 

 

 

 

Diante 

das 
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solicitaç

ões que 

lhe fiz 

para vir 

saldar 

honorár

ios de 

despesa
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extrajud

iciais, 

sem 

êxito, 

todavia, 

cumpre-

CONTA DE PRESTAÇÃO DE SERVIÇOS 

.................................................................................

.................................. 

(endereço) 
.................................................................................
......................  

Piracicaba (SP) 

 

Prezado (a) Sr (a); 

 

    Diante das 

inúmeras solicitações que lhe fiz para vir saldar 

honorários de despesas extrajudiciais, sem êxito, 

todavia, cumpre-me remeter-lhe a conta de 

serviços adiante especificadas: 

 

CONTA DE SERVIÇO 

(Lei nº 5474/68 – com as modificações do 

Decreto-Lei nº 436/89) 

I  -  NATUREZA SO SERVIÇO: 

.................................................................................

.................................................................................

.................................................................................

.................................................................................

.................................................................................

.................................................................................

.. 

II  -  DESPESAS COM O REGISTRO E REMESSA 
DESTA: 

.................................................................................

.................................................................................

.................................................................................

.................................................................................

. 

TOTAL: 
.................................................................................
............................................................ 

III  -  DATA E LOCAL PARA PAGAMENTO: 

  O valor de R$ ............................. 

(por extenso), deverá ser pago ao 

.................................... à Rua 

.................................................., nº ............., Bairro 

.........................., das ..........(horário), no dia 

........................... (especificar o vencimento), sob 

pena de protesto e demais cominações de direito. 

Nome do Credor 

Descreva aqui os serviços prestados 

Este é o Credor/Favorecido 

Este é o Devedor 


