SECRETARIA MUNICIPAL DA ADMINISTRAGCAO
nnnnns UNIDADE CENTRALIZADA DE ATENDIMENTO - GANHA TEMPO

AUTORIZACAO PARA NEGOCIACAO DE DEBITOS

Eu, portador(a)
do RG: e CPF ,
autorizo

portador(a) do RG: e CPF , a

representar-me perante a PREFEITURA MUNICIPAL DE ARARAS a fim de
realizar a negociagdo dos débitos em meu nome, inscritos ou ndo em divida ativa,
de acordo com a Lei municipal n° 3.362, de 27/12/2001, demais alteracdes e

eventuais programas de recuperacdao fiscal — REFIS ou programas similares.

Araras, de de

Assinatura

Obs.%: trazer copia do RG e CPF (ou CNH) de ambas as partes, tanto de quem esta autorizando
como de quem esta sendo autorizado;

Obs.?: a assinatura da autorizagéo deve ser compativel com a que consta no RG ou CNH para que
seja possivel o reconhecimento de firma nos termos do art. 3°, |, da Lei federal n°® 13.726/2018
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