Requerimento – Restituição – Antecipação Parcial
IDENTIFICAÇÃO DO REQUERENTE

	RAZÃO SOCIAL

	     

	INSCRIÇÃO ESTADUAL
	 CNPJ / CPF
	 TELEFONE

	     
	      
	      

	ENDEREÇO
	 MUNICÍPIO

	     
	      


Requer à Secretaria da Fazenda do Estado da Bahia:

Restituição do ICMS relativo a Antecipação Tributária Parcial no valor de R$       (       ). 

RAZÕES / JUSTIFICATIVAS / COMPROVANTES

Artigo 73 a 77 do Regulamento do Processo Administrativo Fiscal – RPAF aprovado pelo Decreto 7.629 de 09 de julho de 1999.

Razões:
 FORMCHECKBOX 
 Devolução de Mercadorias.

 FORMCHECKBOX 
 Destinação dos bens do Ativo Imobilizado.

 FORMCHECKBOX 
 Destinação dos bens a Uso ou Consumo no estabelecimento.

 FORMCHECKBOX 
 Outros motivos.      
Documentos anexos:

 FORMCHECKBOX 
 Cópia documento relativo ao recolhimento a mais ou indevido..

 FORMCHECKBOX 
 Demonstrativo de Entradas de Mercadorias (constando a comprovação dos meses de referência, anterior e posterior).
 FORMCHECKBOX 
 Cópia das Notas Fiscais referentes às mercadorias ou bens referentes ao pedido de restituição.

 FORMCHECKBOX 
 Procuração.

 FORMCHECKBOX 
 Comprovante dos dados bancários do requerente – cópia de folha de cheque, extrato bancário ou ofício do banco informando o nº da conta corrente ou poupança e agência bancária.
 FORMCHECKBOX 
 Comprovante de Devolução de Mercadorias

DADOS DA CONTA CORRENTE OU POUPANÇA BANCÁRIA PARA DEPÓSITO
 FORMCHECKBOX 
 Em cumprimento ao disposto na Instrução Normativa Conjunta DICOP/DEPAT nº 02/1993, informo que o valor a ser restituído deverá ser depositado em conta corrente ou poupança bancária abaixo:

Nº da Conta Corrente/Poupança:       Banco:        Código do Banco:       Agência:      
	IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RESPONSÁVEL

	

	NOME

	     

	DOCUMENTO DE IDENTIDADE
	CPF
	CARGO NA EMPRESA

	     
	     
	

	LOCAL E DATA
	ASSINATURA

	     
	________________________________________________________


PRS-FAP-DAT-1092 (11.09.2014)

