ANEXO UNICO DA INSTRUGAO NORMATIVA GAT N° 011/2005

GOVERNOE

PER Cart&o de autégrafos inicial

Secretaria
da Fazenda

CO O Inclusio de assinatura

ESTADO DE MUDANCA

CARTAO DE AUTOGRAFOS O Substituigio de assinatura

NOME EMPRESARIAL:

CNPJ/MF:

INSCRIGAO ESTADULAL:

NOME:

CPF: CARTEIRA DE IDENTIDADE: ASSINATURA:

Na qualidade de so6cio-administradorititular, representante legal da empresa qualificada neste Observagdes:

documento, atesto que as assinaturas dele constantes sdo de pessoas por mim autorizadas a
representar a referida empresa, junto a Secretaria da Fazenda, relativamente a cadastro,
débitos fiscais, livros, documentos e equipamentos fiscais.

ASSINATURA DO CONTRIBUINTE

ASSINATURA DO CONTRIBUINTE

Local reservado para reconhecimento de firma do contribuinte
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