ILMO. SR.

TABELIÃO DE PROTESTOS 

NÃO-ME-TOQUE (RS)

                                     __________________________________________, CPF _____________________, residente e domiciliado neste município, vem, pelo presente, na melhor forma de direito, requerer e solicitar uma CERTIDÃO POSITIVA DE PROTESTOS, em nome de:

	NOME
	CPF/CNPJ

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	


N. Termos,

P. deferimento

Não-Me-Toque (RS), ____________________

____________________________________

