OBS: Preferencialmente feita em papel timbrado da empresa prestadora do servico/produto

DECLARACAO

Declaro para os devidos finsque ___________ (nome da empresa) recebeu a

importanciadeR$ _________ (valor por extenso), de _ (Nome do

beneficidrio e termo de outorga) , referente a nota fiscal _________ ( num. da
NF),relativo a _ (descricdo servico ou produto), emitida

em - (data da NF).

Por motivo de impossibilidade de cancelamento e emissdo de Carta de Correcdo da
nota fiscal supracitada atesto o teor desta declaracdo como verdadeira, corrigindo a

razdo social do destinatdrio para “__ - ——__"(Nomedo

beneficidrio e termo de outorga).

Floriandpolis____ de _ de

nome empresa, cargo CNPJ / (caso )pessoa fisica, CPF,endereco

Carimbo da empresa
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