
À Prefeitura Municipal de Trajano de Moraes 

Secretaria Municipal de Fazenda de Trajano de Moraes 

Superintendência de Arrecadação e Tributação 

 

REQUERIMENTO PARA SOLICITAÇÃO DE CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS  

 

 

O abaixo qualificado vem requerer emissão de: 

(   ) CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS E DÍVIDA ATIVA MUNICIPAL (CONJUNTA) 

(   ) CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS DE IPTU – INSRIÇÃO: ___________________ 

(   ) CERTIDÃO NEGATIVA DE DÉBITOS DE ISS – INSRIÇÃO: ____________________ 

(   ) OUTRA: _____________________________________________________________ 

 

CNPJ OU CPF: ___________________________________________________________ 

RAZÃO SOCIAL OU NOME:  ________________________________________________ 

________________________________________________________________________ 

NOME FANTASIA:  ________________________________________________________ 

 

DADOS DO REQUERENTE: 

(    ) SÓCIO            (   ) CONTADOR   (   ) PROCURADOR 

NOME DO REQUERENTE: __________________________________________________ 

CPF DO REQUERENTE:  ___________________________________________________ 

TELEFONE PARA CONTATO: _______________________________________________ 

(Anexar cópia do RG e CPF do requerente) 

 

 

DATA: _____/_____/_____ 

 

 

______________________________________________ 

ASSINATURA DO REQUERENTE 

Dados para contato: 

Telefone(s): _____________________________________________________________ 

E-mail: _________________________________________________________________ 


