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REQUERIMENTO DE RESTITUICAO DE EMOLUMENTOS E SELOS
ANEXO IV — PORTARIA 888/2025 - GABPRESI
REFERENTE AO ART. 32

1. IDENTIFICACAO DO INTERESSADO

Nome do(a) Notario(a)/Registrador(a)/Tabelido(a)

CPF/CNPJ:

Nome da Serventia (Cartorio)

Codigo FERMOJU da Serventia

Endereco:
Municipio/Estado da Federacao: CEP:
E-mail: Telefone/WhatsApp:

2. DADOS DO REPRESENTANTE/ADVOGADO/ESCRITORIO DE
ADVOCACIA

Nome/Razao Social:

CPF/CNPJ: N.° OAB:

Telefone/WhatsApp: ( )

3. DADOS DOS PAGAMENTOS EFETUADOS

N° da Guia / DAE Tipo Valor (R$) Datado
(FERMOJU, pagamento
SELOS ou

Outros)




4. DADOS BANCARIOS PARA CREDITO DO VALOR A SER RESTITUIDO
(Obs.: Preencher com os dados do notario/registrador/tabelido)

Nome do titular da conta:

CPF/CNPJ do titular da conta:

Banco:

Agéncia:

N.° da Conta:

Operacao:

5. JUSTIFICATIVA DO PEDIDO

Fazer breve descricdo do ocorrido:

Solicito a restituicdo da importancia requerida, declarando, sob as penas da Lei
n.4.729, de 14 de julho de 1965 e da Lei n.° 8.137, de 27 de dezembro de 1990,
gue as informacodes prestadas neste pedido sdo a expressao da verdade.

Nome legivel do signatario ou de seu representante legal:

CPF:




DATA:

Assinatura:




