SERVICO PUBLICO FEDERAL
CRF-MG — CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DE MINAS
GERAIS

PEDIDO DE PARCELAMENTO DE DEBITO FISCAL EXEQUENDO

PEDIDO DE PARCELAMENTO DE DEBITO | Protocolo
EXEQUENDO

Pessoa Fisica/Juridica:

_ _ _ DATA: / /
Ao Conselho Regional de Farmacia de Minas
Gerais - CRFMG
O(A) REQUEIENTE ... e e e et e e e e e com
SEAE/OMIUCTIO.....ccceiiii e ———————
.......................... CNPJ/CPF N ..o eeeeeeeeeeeeeeeennnn.. NESTEE QL0

representada(o) por seu(s) responsavel(is) legal(is), requer, com base na Lei
n°3.820/60 e na Resolucdo n°489, de 30 de outubro de 2008, do Conselho
Federal de Farmacia PARCELAMENTO de sua(s) divida(s) executada(s)
abaixo discriminada(s), em ........ (e et )
prestacdes mensais.

O(A) Requerente, ciente de que o deferimento do pedido ficara condicionado a
assinatura do Termo de Parcelamento de Divida, e da desisténcia expressa e
irrevogavel de todas as acoes judiciais referentes a(s) divida(s) ativa(s) junto ao
CRF/MG objeto do presente pedido de parcelamento e renunciar a qualquer
alegacédo de direito sobre as quais se fundam as referidas ac¢des. Declara-se
também ciente de que o indeferimento do pedido, pelos motivos citados,
ocorrera independentemente de qualquer comunicagdo, ocasionando o
prosseguimento da cobranca imediata da divida.

Nome da Pessoa FISICa/IUMAICA: .....oeeneeeee e

Assinatura do Devedor/Representante Legal
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SERVICO PUBLICO FEDERAL
CRF-MG — CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DE MINAS
GERAIS

TERMO DE TRANSACAO

Termo de Transagao N°.:
Data: / /

O CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DE MINAS GERAIS, Autarquia
Federal criada por meio da Lei n°3.20/60, representada por seu Presidente —
Benicio Machado de Faria e a Pessoa Fisica/Juridica

.................................... , CNPJ/CPF S0 0 NO. iy
neste ato representado por seu(s) representante legal
..................................................................................................... , daqui por
diante denominado apenas DEVEDOR, RESOLVEM celebrar o presente
TERMO DE PARCELAMENTO DE DEBITO FISCAL, mediante as condicdes e
clausulas seguintes:

Clausula 12 - O DEVEDOR, renunciando expressamente a qualquer
contestacdo quanto ao valor e procedéncia da divida, assume integral
responsabilidade pela sua exatiddo, ficando, entretanto, ressalvado ao
CRF/MG o direito de apurar, a qualguer tempo, a existéncia de outras
importancias devidas e ndo incluidas neste instrumento, ainda que relativas ao
mesmo periodo;

Clausula 22 - A divida constante deste instrumento € definitiva e irretratavel,
sendo ressalvado ao CRF/MG o direito de prosseguimento da execucéo fiscal,
na hipétese de descumprimento das obrigacfes assumidas pelo DEVEDOR,;

Clausula 32 - Tendo o DEVEDOR requerido o pagamento parcelado da divida
especificada na clausula 5% com fundamento na Lei n°3.820/60 e na
Resolugcéo n°489/08 do CFF, este Ihe é deferido, pelo CRF/MG, em ............
(e ) prestagdes mensais e sucessivas.

Clausula 42 - No acordo de parcelamento formalizado mediante o presente
Termo encontra-se parcelada a divida discriminada conforme o seguinte
guadro:
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SERVICO PUBLICO FEDERAL
CRF-MG — CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DE MINAS
GERAIS

Execucdao Fiscal Auto(s) de Infracéo Valor da Execucéao

Clausula 52 - A Divida objeto deste Termo de Parcelamento perfaz 0 montante

total de RS$.....ccoooiiiiin (e e e
......................................................... ), conforme tabela abaixo, sendo a mesma
parcelada em ............ (core e ) prestagcdes no valor fixo de
RS, (eeeee ettt e e e —————
................................................................................. ).

Objeto Valor

Valor da Execucéao Fiscal
Honorarios Advocaticios
Reembolso de Custas Judiciais

Juros de mora
(nos termos do § 1°, art. 161 do CTN)

VALOR TOTAL

Clausula 6° - O vencimento de cada parcela sera no dia ............ de cada més,
sendo que o vencimento da primeira parcela serd no dia

Rua Sergipe, 28 — Caixa Postal 331 - Telefax(31) 3218-1000 — CEP 30130-170 — Belo Horizonte/MG



SERVICO PUBLICO FEDERAL
CRF-MG — CONSELHO REGIONAL DE FARMACIA DO ESTADO DE MINAS
GERAIS

Clausula 72 - O DEVEDOR compromete-se a pagar as parcelas nas datas de
respectivo vencimento através de boleto bancario emitido pelo Conselho
Regional de Farmacia de Minas Gerais, no valor de cada prestacao.

Clausula 82 - O DEVEDOR declara-se ciente de que a rescisdo do presente
Termo implicard no restabelecimento integral das multas e juros de mora,
conforme legislacdo de regéncia, e perda de demais vantagens que tenham
sido obtidas em funcdo do parcelamento aqui pactuado, para quaisquer
competéncias.

E por estarem assim, acertados e de acordo, firmam o presente Termo de
Parcelamento de Divida Fiscal em 03 (trés) vias de igual teor e forma, todas
assinadas e rubricadas, para um so efeito, na presenca das testemunhas
abaixo.

LOCALIDADE e DATA:

, de de
SIGNATARIOS:
Presidente do CRF/MG Tesoureiro(a) do CRF/MG
Farm. Benicio Machado de Faria Farm. Junia Célia de Medeiros

Conselho Regional de Farmacia de Minas Gerais — CRF/MG

DEVEDOR OU SEU REPRESENTANTE LEGAL
CPFICNPI N® ettt et e et ettt e e e e st e e s e snneeeae s

Representante Legal: ...
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