Requerimento - Ressarcimento do ICMS Substituição Tributária 
IDENTIFICAÇÃO DO REQUERENTE

	NOME OU RAZÃO SOCIAL

	     

	 INSCRIÇÃO ESTADUAL
	 CNPJ / CPF
	 TELEFONE
	 Email

	     
	     
	     
	     

	 ENDEREÇO

	     

	MUNICÍPIO
	 UF
	 CEP
	 ATIVIDADE ECONÔMICA
	CÓDIGO

	     
	  
	     
	     
	     


REQUERIMENTO
Requer à Secretaria da Fazenda do Estado da Bahia autorização para proceder ao ressarcimento do ICMS Substituição Tributária recolhido em favor do Estado da Bahia, mediante de emissão de nota fiscal para esse fim, na hipótese de:
	 FORMCHECKBOX 
 devolução da mercadoria e desfazimento do negócio recebida com retenção do ICMS ST; ou
 FORMCHECKBOX 
 saída subsequente da mercadoria para outro estado da federação signatário de convênio ou protocolo que preveja a retenção do ICMS.


RAZÕES / JUSTIFICATIVAS / COMPROVANTES

Art. 299, §§ 2º, 3º, 4º e 5º e art. 301, §§ 2º, 3º, 4º e 5º do Regulamento do ICMS, aprovado pelo Decreto 13.780/12.
	Justificativas:      

	IDENTIFICAÇÃO E ASSINATURA DO RESPONSÁVEL

	NOME

	     

	DOCUMENTO DE IDENTIDADE
	CPF
	CARGO NA EMPRESA

	     
	     
	     

	LOCAL E DATA
	ASSINATURA

	     
	________________________________________________________
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