
CANCELAMENTO (S) DE PROTESTO (S) 
 

Ilmo Sr. Oficial de Cartório de Protestos do 1º Oficio Comarca de Volta Redonda/RJ 
 
Requerente: 
Nome Completo:_________________________________________________________________________ 
 
Telefone: _____________________________Profissão:_________________________________________ 
 
Nacionalidade: __________Estado Civil:_________ Existência de União Estável: __________________  
 
Filiação: ___________________________________e ___________________________________________ 
 
CPF/CNPJ: ___________________________ C.I. REG: ________________________________________ 
 
Orgão Expedidor: _____________________________ Data de Expedição: _______ / _____ / _________ 
 
Domicílio e Residência: ____________________________________________________, Nº.:__________,  
 
Bairro:_______________________________,  Cidade:__________________________________________ 
 
Endereço Eletrônico:_____________________________________________________________________ 
 
Vem requerer a V. Sª o (s)  CANCELAMENTO (S)  DO (S)  PROTESTO (S)  DO (S)  TITULO (S), 
abaixo relacionado (s). 
 
TITULO (S) Nº (S): ______________________________________________________________________ 
 
VALOR (ES): ___________________________________________________________________________ 
 
VENCIMENTO (S): _____________________________________________________________________ 
 
DEVEDOR: ____________________________________________________________________________ 
 
CREDOR: _____________________________________________________________________________ 
 
APRESENTANTE: ______________________________________________________________________ 
 
TIPO DE ENDOSSO: ____________________________________________________________________ 
 
PROTESTADO (S) NO (S) LIVRO (S): _____________________________________________________ 
 
FOLHAS: ______________________________________________________________________________ 
 
REGISTRO Nº (S): ______________________________________________________________________ 
 
EM DATA (S) DE: _______________________________________________________________________ 
 
CPF OU CNPJ DO DEVEDOR: ___________________________________________________________ 
 
TELEFONE DE CONTATO: _____________________________________________________________ 
 
 
 
                                                                 Nestes termos, pede deferimento. 
 
 
                                                         Volta Redonda, ________ de ______________ de 20___ 
 
 
               
                                                                    ___________________________________                                                     


