
MODELO PARA REQUERIMENTO PARA APONTAMENTO DE TÍTULO

Dados do representante
Nome: __________________________________________________________

CPF/CNPJ: ______________________________________________________

Endereço: , n°: ____________________________________________________

Endereço: , n°:  ___________________________________________________

Cidade:  _________________________________________________________

Estado: _________________________________________________________

CEP: ___________________________________________________________

Telefone: ________________________________________________________

E-mail: _________________________________________________________

Dados do credor
Nome: __________________________________________________________

CPF/CNPJ: ______________________________________________________

Endereço: , n°: ____________________________________________________

Endereço: , n°:  ___________________________________________________

Cidade:  _________________________________________________________

Estado: _________________________________________________________

CEP: ___________________________________________________________

Telefone: ________________________________________________________

E-mail: _________________________________________________________

Dados do devedor
Nome: __________________________________________________________

CPF/CNPJ: ______________________________________________________

Endereço: , n°: ____________________________________________________

Endereço: , n°:  ___________________________________________________

Cidade:  _________________________________________________________

Estado: _________________________________________________________



CEP: ___________________________________________________________

Telefone: ________________________________________________________

E-mail: _________________________________________________________

Dados do título

N° do título:______________________________________________________

Valor Original:____________________________________________________

Vencimento:______________________________________________________

Valor Declarado:_______________________________________________________

Autoriza Edital (sim ou não):_________________________________________

( ) Fins Falimentares

OBS.: Se o apresentante for pessoa jurídica deve ser apresentado cópia do contrato social,
procuração ou reconhecer a assinatura deste requerimento por pessoa jurídica (apresentante).
Responsabilizo-me, civil, administrativa e penalmente pelos dados acima informados,
principalmente pelo endereço do devedor, conforme Artigo 717, item D, da CNNR/RS.

Nome por extenso do apresentante ou seu

representante:__________________________________________________________.

__________________________________

Assinatura do apresentante


