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REQUERIMENTO

Ao Núcleo de Arrecadação de Receitas (NAR) – IDAF

Vimos pelo presente solicitar adesão ao Programa de Parcelamento Incentivado de Débitos Fiscais, conforme inciso VI do art. 10 da Lei Estadual nº 10.628/2017, para pagamento PARCELADO da multa decorrente do Auto de Infração nº/série _________, de ___/___/___, processo administrativo nº ___________ em _____vezes. 
________________, _____    de ________________ de 2017.
                                                           (local e data)
___________________________________

Nome do requerente: 

CPF/CNPJ: 
Contatos: telefones: 
                 e-mail: 
Nome do procurador:                                               
Identidade:

CPF:

Contatos: telefones: 

                 e-mail: 
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RECEBIMENTO – IDAF


Local( ____________________


Data( ___/___/____


Nome( ___________________
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