DECLARACAO - ISENCAO DO FUNREJUS
(Funcionario Publico)

Nome:

, portador da Cl n° , inscrito
no CPF n° , hacionalidade: , estado
civil: , profisséo: , residente e
domiciliado(a): , ne: ,
complemento: , Bairro: , Cidade:

, Estado: ,
CEP: , Telefone: , E-mail:

, Declaro, sob as penas da Lei, para os devidos fins e, em especial,
para fins de isencdo da Taxa devida ao FUNDO DE REEQUIPAMENTO DO PODER
JUDICIARIO — FUNREJUS (0,2%), que sou funcionario publico e que o imével objeto da
matricula  n° do Servico de Registro de Imbveis de

, destina-se a minha residéncia (Art. 3°, VII, “b”, n° 15, da Lei

n° 12.216/1998).

Pontal do Parana-PR, de de

(Reconhecer firma da assinatura)

Obs: para comprovar a qualidade de funcionario publico da Administracdo Direta,
deverd juntar copia do holerite ou declaracdo expedida pelo setor de recursos
humanos do érgédo que o servidor se vincula.



