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 NOTIFICAÇÃO/AUTO DE INFRAÇÃO 

                                                                                                                                            Nº DA NAI:                                                                                                                                            

                                                                                                                           

DADOS DO CONTRIBUINTE:

                                                                                                                            

Inscrição Estadual:                                        CNPJ/CPF:

Nome ou Razão Social:

Endereço: 

Número:                                                         Bairro: 

CEP:                                                              Município: 

UF:                                                                 Fone: 

CAE:                                                              E-mail:

Regime de Apuração:          

Domicílio Tributário:

                                                                                                                                             

 

DADOS DA LAVRATURA:

                                                                                                                                           
Data:                                                                      

Hora:
Cidade: 

Ordem de Serviço nº:                                               Órgão Emissor: 

Período Fiscalizado:                a                              Programa:

Período de Fiscalização:         a

                                                                                                                                               


                                                                                                                                                  
FTE(s) Autuante(s):                                               Autuado:                               data:              

Modelo aprovado pelo Portaria n° 43/2002-SEFAZ

DESCRIÇÃO DOS FATOS: Em data, hora e local acima indicados, encerrei(amos) fiscalização na empresa retromencionada, em cumprimento à Ordem de Serviço discriminada, tendo apurado a(s) seguinte(s) irregularidade(s):

                                                                                                                                                                                

                                                                                                                                                                                                       

INFRAÇÃO :                                                                                                         

Base
Valor original
Correção Monetária
Juros de Mora
Penalidade
Total



  
                   
                      
                
           


Complementação da Infração:

Enquadramento:

Tipificação da Penalidade:

              Total da Infração:  R$:                                                     

FTE(s) Autuante(s):                                                 Autuado:                               data:              

Modelo aprovado pelo Portaria n° 43/2002-SEFAZ

RESUMO DO CRÉDITO TRIBUTÁRIO

                                                                                        Cálculos válidos até ___/___/___

Infração
Base
Valor Original
Corr. Monetária
Juros de Mora
Penalidade
Total

  

      
              
             
       
                                         

TOTAL






Total do Crédito Tributário  R$: 

O Crédito Tributário acima está sujeito a correção monetária, acréscimos moratórios           e/ou recomposição ou redução da multa, de acordo com a legislação                                                                                          vigente e em função da data da efetiva quitação.

                   Fica ressalvado o direito de a Fazenda Pública Estadual apurar, enquanto não extinto o prazo decadencial, outros fatos que possam caracterizar obrigação tributária.

INTIMAÇÃO - Fica o autuado intimado a recolher o crédito tributário reclamado ou apresentar defesa junto à Repartição Fazendária da sua circunscrição, no prazo abaixo indicado, sob pena de revelia e encaminhamento para inscrição em dívida ativa.



Prazo:............... dias a partir da data da ciência.
FTE(s) Autuantes :

Nome:                                                         Matrícula:                                       Assinatura:

                                                                                        

Recebi uma via deste documento e estou ciente do seu teor.

Em   __ / __ / __ 


Nome por extenso

Assinatura do autuado, representante legal ou preposto



Modelo aprovado pela Portaria n° 43/2002-SEFAZ

ESTADO DE MATO GROSSO


SECRETARIA DE ESTADO DE FAZENDA


SUPERINTENDÊNCIA DO SISTEMA DE ADMINISTRAÇÃO TRIBUTÁRIA


SUPERINTENDÊNCIA ADJUNTA DE FISCALIZAÇÃO


SERVIÇO DE FISCALIZAÇÃO
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        VALOR DO CRÉDITO TRIBUTÁRIO  


R$:





Quitação





___/____/___  ____________


Data                    Assinatura     





Visto do Saneador





___/____/___  ____________


Data                    Assinatura     





Protocolo Nº  _______/______


Autoridade Fazendária


___/____/___  ____________


Data                    Assinatura     
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