Justica Federal de Primeiro Grau em S&o Paulo

Certiddo Manual dos Cartoérios Distribuidores da Justica Federal

Finalidade: Utilizada nas hipéteses de comprovacdo da existéncia de cartorios
distribuidores no ambito da Secdo Judiciaria de S&o Paulo para participacdo em
concursos publicos. Necessario apresentar cépia simples do edital e da OAB.

Procedimento: v Preenchimento do formulario padrédo (anexo).

v' Apresentacdo de DARF (céd. 5762) recolhido no valor de
R$ 8,00.

v' Protocolo do pedido acompanhado do DARF no Setor de
Protocolo Geral e Integrado ou de Distribuicdo de qualquer
Forum da Justica Federal de Sdo Paulo.

Retirada: O prazo para a expedicdo da certiddo mencionada é de 7 (SETE) dias Uteis,
sendo obrigatéria a apresentacdo do canhoto do protocolo para a sua retirada.

A retirada dar-se-a no Férum de origem do pedido, junto ao Setor de Protocolo Geral e
Integrado ou de Distribuicdo. Apenas os pedidos protocolizados no Foérum Pedro
Lessa serdo retirados no Setor de Informacdes do Nucleo de Apoio Judiciario.

Procedimento estabelecido pela Ordem de Servi¢o n°® 04/2008 da Diretoria do Foro.
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JUSTICA FEDERAL

SUBSECAO JUDICIARIA DE

PEDIDO DE CERTIDAO MANUAL DOS

CARTORIOS DISTRIBUIDORES DA JUSTICA FEDERAL

Nome do Advogado Requerente:

OAB n°: Unidade Federativa:

Endereco:

Telefone para contato:

CARTORIOS DISTRIBUIDORES:

() Secao Judiciaria de Sao Paulo
() Foruns Federais Especializados da Capital
() Subsecao Judiciaria de

de de 20

Para uso do servidor responsavel pelo protocolo:

Assinatura do Advogado Requerente

RF:

Declaro que conferi e juntei os seguintes documentos

() copia simples OAB
() copia do edital
() DARF R$ 8,00 com autenticagdo mecanica

Data da entrega: / /
Nome:

Documento de identidade:

Justica Federal
Subsecdao Judiciaria de

Nome:

PROTOCOLO - Pedido de Certiddo Manual dos Cartérios Distribuidores da Justica Federal

OAB:

ATENCAO: Prazo de entrega 07 (SETE) dias Gteis a contar do protocolo.
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