
PROCURAÇÃO 

OUTORGANTE: 

_______________________________________________________________________,____________________________,  
                                  (nome completo)                                                                                                                              (nacionalidade) 

___________________________________________________,______________________________, portadora do RG  
                                      (profissão)                                                                                                (estado civil) 

nº  ______________________________ e do CPF/MF nº __________________________________, residente à                                              

 
_________________________________________________________,_________,   ___________________________________   
                                                    (Av/Rua)                                                                                                  (nº)                                    (complemento)                            
 

____________________________________,  ______________________________, __________________________________.     
                            (bairro)                                                                                       (cidade)                                                                                             (CEP) 

 
OUTORGADO: 

_______________________________________________________________________,____________________________,  
                                  (nome completo)                                                                                                                              (nacionalidade) 

___________________________________________________,______________________________, portadora do RG  
                                      (profissão)                                                                                                (estado civil) 

nº  ______________________________ e do CPF/MF nº __________________________________, residente à                                              

 
_________________________________________________________,_________,   ___________________________________   
                                                    (Av/Rua)                                                                                               (nº)                                                       (complemento)                            
 

____________________________________,  ______________________________, __________________________________.     
                                           (bairro)                                                                                            (cidade)                                                      (CEP) 

 

Por este instrumento particular de procuração, o(a) outorgante supra qualificado(a), nomeia e 

constitui seu bastante procurador(a), o(a) outorgado(a) acima qualificado(a), a quem confere 

poderes específicos para representá-lo(a) perante a Secretaria da Fazenda do  Estado de 

Pernambuco, com o fim de requerer e receber valor referente ao pagamento de imposto estadual 

efetuado indevidamente, podendo para tal, praticar todos e quaisquer atos, inclusive requerer o 

depósito do valor recebido em sua conta bancária nº _________________, Agência___________, 

do Banco ___________________________(anexar comprovante bancário), para o fiel 

cumprimento deste mandato. 

Recife,  ___  de   _____________  de __________.               

 

_____________________________________ 

        Assinatura do(a) Outorgante (com firma reconhecida) 

 

 

 

 

__________________________________ 

   Assinatura do(a) Outorgado(a)  (com firma reconhecida) 

 

 

(nacionalidade)

(nacionalidade)
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