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SOLICITAÇÃO PARA RECONHECIMENTO DE BENEFÍCIO FISCAL IPVA

	SOLICITANTE:



	CGF/CNPJ/CPF:


	FONES:

	E-MAIL (campo obrigatório):   



	LOGRADOURO (rua/avenida):


	N°.

	BAIRRO:


	MUNICÍPIO:


	TIPO DE BENEFÍCIO

	
	partido político e sua fundação
	
	instituição de educação e assistência sindical
	
	projeto de exploração agropecuária/agroindustrial

	
	entidade sindical de trabalhadores
	
	templo de qualquer culto
	
	aquisição de leilão promovido pelo poder público

	
	embarcação de pequeno porte para pesca profissional
	
	máquina agrícola
	
	pessoa com deficiência - PCD

	
	patrimônio da União, Estado e Municípios
	
	ambulância de entidade sem fim lucrativo
	
	destinado à extinção de incêndios

	
	repartição consular
	
	taxi
	
	roubo ou furto

	
	redução de alíquota
	
	perda total
	
	revisão de base de cálculo

	
	2ª via do ato declaratório
	
	excluir benefício tributário
	
	IPVA Proporcional


	DESCRIÇÃO DO VEÍCULO

	PLACA
	RENAVAN
	CHASSIS

	
	
	


	Boa Vista (RR), ____/____/_______                   ______________________________
                                                                      Requerente

____________________________________________________________________________________________


	
	DEFERIDO


	Boa Vista (RR), ___/____/______
_____________________
Chefe da DITRI
	HOMOLOGAÇÃO

___________________________
Diretoria da Receita

	
	INDEFERIDO

Justificativa:____________ _______________________

_______________________

	
	


ATENÇÃO anexar: cópia da CI e CPF do requerente; e cópias do contrato social ou estatuto quando se tratar de pessoa jurídica requerente, além da CI e CPF do responsável legal com poderes vinculados e demais documentos específicos da requisição solicitada.
Apresentação do Ato Declaratório, se houver.

Secretaria de Estado da Fazenda
Praça do Centro Cívico 466 · CEP: 69301-380 · Boa Vista - Roraima – Brasil

Telefone (95) 2121-9056
E-mail ditri@sefaz.rr.gov.br

