Requerimento para Auxilio Maternidade.

SENHOR PRESIDENTE DA CAIXA DE ASSISTENCIA DOS ADVOX®OS DO PARANA

A Advogada

Inscrita, ha& mais de 1 ano, na OAB/PR sob n°

Com endereco a Rua Ne Ap.
Cidade: Estado CEP:
Telefone ( ) e-mail

R E Q U E R, na forma estatutaria,

() AUXILIO MATERNIDADE

Informa que:

() Estainscrita na OAB/PR ha mais de 1 antéo tem débito junto a OAB/PR.
() Juntaa Certiddo de nascimento deo(flh

nascido(a) em de d20

() Solicito seja feito o depdsito em minha @oGorrente, que é:
() Conta pessoal e nominal.
() Conta conjunta com:

BANCO: Agéncia

C/Corrente n° Cidade UF ( )
, de de 2010.

Local e data.

Nestes Termos
deeDeferimento

Assinatura

Documentos a serem necessariamente autenticadaanexados:

() Cettiddo de nascimento defilho(a), nascido(a) h4 menos de 6 meses. (originse em fotocopia,
autenticada). A propria advogada pode também declar auténtica a fotocépia, apondo sua
assinatura e n°® da OAB/PR em cada um dos documentos

( ) Copia de sua Carteira de Identidade de gtrita na OAB/PR ( cOpia autenticada, idem supra).

Obs. Para depdsito em conta corrente, o titular daonta deve ser a propria requerente do beneficio.



