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ANEXO III
REQUERIMENTO DE REAVALIAÇÃO/RECONSIDERAÇÃO
(fase pré-contenciosa)
IDENTIFICAÇÃO
INVENTARIADO (DE CUJUS)
De cujus:
CPF Data óbito Protocolo SEFAZ
Processo Judicial de Inventário (se houver)
Sujeito Passivo (cônjuge, herdeiro ou cessionário):
Nome
CPF RG Tel. e-mail
Vínculo  
Rua Bairro Nº
Bairro Cidade UF CEP
Inventariante/Procurador (se houver)
Nome  
CPF   RG Tel. e-mail
Rua Bairro Nº
Bairro Cidade UF CEP
REAVALIAÇÃO/REVISÃO/RECONSIDERAÇÃO
Ilustre Auditor,
A(O) interessada(o) supra identificada(o) vem à presença de V. Sª solicitar a REAVALIAÇÃO/REVISÃO/RECONSIDERAÇÃO dos bens, direitos ou obrigações 
abaixo identificados:
  
BEM – DIREITO – OBRIGAÇÃO
01 – DESCRIÇÃO/IDENTIFICAÇÃO/ENDEREÇO:
02 – VALOR DECLARADO PELO CONTRIBUINTE: R$
03 - RAZÕES que fundamentam o requerimento (*):
BEM – DIREITO – OBRIGAÇÃO
01 – DESCRIÇÃO/IDENTIFICAÇÃO/ENDEREÇO
02 – VALOR DECLARADO PELO CONTRIBUINTE: R$
03 - RAZÕES que fundamentam o requerimento (*):
BEM – DIREITO – OBRIGAÇÃO
01 – DESCRIÇÃO/IDENTIFICAÇÃO/ENDEREÇO
02 – VALOR DECLARADO PELO CONTRIBUINTE
03 - RAZÕES que fundamentam o requerimento (*):
(*) Descrever DETALHADAMENTE os motivos que justificam a revisão da avaliação e o valor requerido, anexando, se desejar, os documentos que possam 
subsidiar o requerimento.
Local e data

ANEXO IV
PEDIDO DE PARCELAMENTO DE ITCMD
Identificação do requerente (Pessoa Jurídica ou Física)
Razão Social/Nome:
CNPJ/ CPF: I.E:
Telefone Fixo: Celular:
End.: Nº:
Compl.: Bairro:
  Município:
Estado: CEP:
Representador por:
Na qualidade de: CPF:
E-mail  
 
 
Em consonância com o disposto no artigo 44 da LCE 373/2020, de 11 de dezembro de 2020, o requerente acima identificado requer ao(à) Ilustríssimo(a) Chefe 
desta Repartição Fazendária, o parcelamento do ITCMD em ( ) parcelas mensais e sucessivas, reconhecendo o crédito tributário declarado.
Identificação do crédito tributário (montante do débito fiscal, para fins de fixação do número de parcelas):
N.º do documento de débito Valor Consolidado
Guia/Protocolo/Lançamento ITCMD nº: Valor do Principal
Valor dos Juros:
Valor da Multa:
Desconto Multa (se houver)

R$

Por extenso:

 
Declara ainda estar ciente das implicações e efeitos decorrentes deste pedido previstos na legislação de regência do imposto, bem como da responsabilização 
penal e tributária pelas omissões ou quaisquer informações que não correspondam à verdade. Declara ciente de que, na hipótese de inadimplência, a inscrição 
do saldo devedor em dívida ativa independe de notificação prévia.
____________________________, _____de ____________de ____________.
_____________________________________________
Assinatura do Requerente

ANEXO V
AUTORIZAÇÃO PARA DECLARAR O ITCMD
(quando um dos sujeitos abaixo NÃO for o Declarante)
 
IDENTIFICAÇÃO DO INVENTARIANTE¹
NOME
DOCUMENTO DE IDENTIDADE CPF E-MAIL
LOGRADOURO
NÚMERO COMPLEMENTO DDD TELEFONE
BAIRRO CEP MUNICÍPIO: UF
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IDENTIFICAÇÃO DO PROCURADOR² (se for o caso)
NOME
DOCUMENTO DE IDENTIDADE CPF E-MAIL
LOGRADOURO
NÚMERO COMPLEMENTO DDD TELEFONE
BAIRRO CEP MUNICÍPIO: UF
             
 
HERDEIRO ADJUDICANTE³ (se for o caso)
NOME
DOCUMENTO DE IDENTIDADE CPF E-MAIL
LOGRADOURO
NÚMERO COMPLEMENTO DDD TELEFONE
BAIRRO CEP MUNICÍPIO: UF
             
 
CESSIONÁRIO (se for o caso)
NOME
DOCUMENTO DE IDENTIDADE CPF E-MAIL
LOGRADOURO
NÚMERO COMPLEMENTO DDD TELEFONE
BAIRRO CEP MUNICÍPIO: UF
             
 
IDENTIFICAÇÃO DO INVENTARIADO
NOME
CPF RG DATA DO ÓBITO
 
¹Exigível Escritura Pública de Inventariante para haver declaração do ITCMD (extrajudicial);
²Exigível quando a declaração do ITCMD ocorrer o trânsito em julgado da sentença de homologação da partilha (se bens e direitos ficarem em condomínio);
³Quando houver apenas um herdeiro ou quando os bens ficarem individualizados (cada herdeiro ficar com um bem específico).
TERMO DE AUTORIZAÇÃO/OUTORGAÇÃO
AUTORIZO/OUTORGO, a pessoa abaixo identificada, a ATUAR e REPRESENTAR-ME no processo administrativo tributário de DECLARAÇÃO do ITCMD 
junto à SEFAZ-AC. Concorda que a comunicação dos atos pelo endereço eletrônico cadastrado do declarante/outorgado é instrumento hábil e suficiente para 
acompanhar o andamento de todo o trâmite processual da declaração e, ainda:
Declaro que:
1. Estou ciente de que a falta de pagamento do imposto autoriza a inscrição do devedor nos serviços de proteção ao crédito, nos cadastros de protesto ou 
inscrição em Dívida Ativa do Estado e ainda:
2. Autorizo o envio de informações e documentos relativos ao serviço solicitado a conta de e-mail fornecida no cadastro da plataforma do ITCMD on-line da 
Secretaria de Estado da Fazenda do Estado do Acre;
3. Estou ciente de que os e-mails a mim enviados pela SEFAZ-AC em decorrência do cadastramento desta Declaração do ITCMD serão considerados como 
recebidos na data do seu envio, para todos os efeitos legais;
4. Assumo a responsabilidade pelo sigilo e utilização adequada das informações recebidas da SEFAZ-AC, como resultado dos serviços solicitados.
 
DADOS DA PESSOA AUTORIZADA/OUTORGARDA A DECLARAR
(natural ou jurídica)
NOME DA PESSOA AUTORIZADA/OUTORGADA
RG CPF/CNPJ E-MAIL
REPRESENTANTE LEGAL (se pessoa jurídica)  
LOGRADOURO
NÚMERO COMPLEMENTO DDD TELEFONE
BAIRRO CEP MUNICÍPIO: UF
             
 
Local e data: 
Inventariante/Procurador/Adjudicante/Cessionário
OBS: assinatura digital ou firma reconhecida.
 

Estado do Acre DIVISÃO DO ITCMD/IPVA E TAXAS DECLARAÇÃO MANUAL DE BENS/DIREITOS/OBRIGAÇÕES
IMPOSTO SOBRE TRANSMISSÃO “CAUSA MORTIS” E DOAÇÃO - ITCMD

HERANÇA/SOBREPARTILHA
UTILIZÁVEL SOMENTE NAS HIPÓTESES EM QUE NÃO SEJA POSSÍVEL USAR DECLARAR NA PLATAFORMA ON-LINE
 
DECLARAÇÃO RTIFICADORA: ( ) NÃO ( ) SIM  
 
SOBREPARTILHA: ( ) NÃO ( ) SIM Protocolo anterior
 
01 DADOS DO PROCESSO
( ) Via Administrativa Tabelionato de notas:  
( ) Via Judiciário Nº do Processo:    
02 DADOS DO DE CUJUS
Nome:
CPF: RG: Data do óbito / /
03 EXISTE MEEIRO ( ) Sim ( ) Não

Regime de casamento
( ) Comunhão Universal ( ) Separação total
( ) Comunhão Parcial ( ) União estável
( ) Participação final nos aquestos

 

Nome do meeiro (a):
CPF:     RG:  
04 DADOS DO INVENTARIANTE
Nome:
CPF: RG:  
End.:   nº Compl.
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Bairro: Município: UF Tel.
e-mail:
05 DADOS DO PROCURADOR (se houver)
Nome:
CPF: RG:  
End.:   nº Compl.
Bairro: Município: UF Tel.
e-mail:

Estado do Acre HERDEIROS/BENEFICIÁRIOS
DIVISÃO DO ITCMD/IPVA E TAXAS ITCMD
ANEXO I - RELAÇÃO DE HERDEIROS/BENEFICIÁRIOS
 
Nº___ DADOS DO HERDEIRO - BENEFICIÁRIO
Nome:
CPF:   RG:        
End.:       nº   Compl.
Bairro: Município:   UF   Tel.  
e-mail
Vínculo: ( ) filho(a) ( ) cônjuge ( ) pai ( ) mãe ( ) irmão(ã) ( )avô(ó) ( ) neto(a) ( ) tio(a) ( ) primo(a) ( ) testamenteiro
 
Nº___ DADOS DO HERDEIRO - BENEFICIÁRIO
Nome:
CPF:   RG:        
End.:       nº   Compl.
Bairro: Município:   UF   Tel.  
e-mail
Vínculo: ( ) filho(a) ( ) cônjuge ( ) pai ( ) mãe ( ) irmão(ã) ( )avô(ó) ( ) neto(a) ( ) tio(a) ( ) primo(a) ( ) testamenteiro
 
Nº ___ DADOS DO HERDEIRO - BENEFICIÁRIO
Nome:
CPF:   RG:        
End.:       nº   Compl.
Bairro: Município:   UF   Tel.  
e-mail
Vínculo: ( ) filho(a) ( ) cônjuge ( ) pai ( ) mãe ( ) irmão(ã) ( )avô(ó) ( ) neto(a) ( ) tio(a) ( ) primo(a) ( ) testamenteiro

Nº ___ DADOS DO HERDEIRO - BENEFICIÁRIO
Nome:
CPF:   RG:        
End.:       nº   Compl.
Bairro: Município:   UF   Tel.  
e-mail

Estado do Acre
DIVISÃO DO ITCMD/IPVA E TAXAS

ANEXO II - REL

BENS/DIREITOS/OBRIGAÇÕES ITCMD 
AÇÃO DE BENS/DIREITOS

NATUREZA DO BEM ( ) COMUM ( ) INDIVIDUAL
Tipo de ( ) Imóvel ( ) Imóvel ( ) Veículo ( ) Aplicação ( ) Ações ( ) Joias ( ) Semoventes ( ) outros bem/direito: urbano rural financeira
Item nº__ Descrição Resumida
Valor deste bem/direito: R$ SEFAZ-AC - Valor da Avaliação: R$
 
NATUREZA DO BEM ( ) COMUM ( ) INDIVIDUAL
Tipo de ( ) Imóvel ( ) Imóvel ( ) Veículo ( ) Aplicação ( ) Ações ( ) Joias ( ) Semoventes ( ) outros bem/direito: urbano rural financeira
Item nº__ Descrição Resumida
Valor deste bem/direito: R$ SEFAZ-AC - Valor da Avaliação: R$
 
NATUREZA DO BEM ( ) COMUM ( ) INDIVIDUAL
Tipo de ( ) Imóvel ( ) Imóvel ( ) Veículo ( ) Aplicação ( ) Ações ( ) Joias ( ) Semoventes ( ) outros bem/direito: urbano rural financeira
Item nº__ Descrição Resumida
Valor deste bem/direito: R$ SEFAZ-AC - Valor da Avaliação: R$
 
NATUREZA DO BEM ( ) COMUM ( ) INDIVIDUAL
Tipo de ( ) Imóvel ( ) Imóvel ( ) Veículo ( ) Aplicação ( ) Ações ( ) Joias ( ) Semoventes ( ) outros bem/direito: urbano rural financeira
Item nº__ Descrição Resumida
Valor deste bem/direito: R$ SEFAZ-AC - Valor da Avaliação: R$
 

ESTADO DO ACRE PARTILHA ITCMD
ANEXO III - PARTILHA DOS BENS DIREITOS
Orientações para preenchimento
1. Na coluna “bem nº” deverão ser relacionados os mesmos números e na mesma sequência dos bens/direitos que foram informados no formulário de BENS/
DIREITOS anteriormente preenchidos.
2. O somatório da partilha de cada bem sempre deverá resultar em 100%.
3.  Na  coluna  “cônjuge  meeiro”  deverá  ser  informado  a  soma  dos  percentuais  dos  bens  que  já  pertencem  ao  cônjuge  mais  os  que  serão recebi-
dos por este (caso este também seja herdeiro ou esteja recebendo doação). Os bens que já pertencem ao cônjuge dependem se estes são comuns ou indivi-
duais e do regime de casamento adotado ou se era união estável.
4. Nas colunas “herdeiro” inserir os mesmos números na mesma sequência que fora informado no formulário de herdeiros/beneficiários preenchido anteriormente.
3. Será considerado doação o percentual recebido além do previsto em lei pelo cônjuge e pelos herdeiros.

Bem nº PARTILHA DE BENS-DIREITOS E OBRIGAÇÕES
Cônjuge meeiro Herdeiro 01 Herdeiro 02 Herdeiro 03 Herdeiro 04 Herdeiro 05 Herdeiro 06 Herdeiro 07 Herdeiro 08 Herdeiro 09 Herdeiro 10

01 % % % % % % % % % % %
02 % % % % % % % % % % %
03 % % % % % % % % % % %
04 % % % % % % % % % % %
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05 % % % % % % % % % % %
06 % % % % % % % % % % %
07 % % % % % % % % % % %
08 % % % % % % % % % % %
09 % % % % % % % % % % %
10 % % % % % % % % % % %
11 % % % % % % % % % % %
12 % % % % % % % % % % %
13 % % % % % % % % % % %
14 % % % % % % % % % % %
15 % % % % % % % % % % %
16 % % % % % % % % % % %
17 % % % % % % % % % % %
18 % % % % % % % % % % %

 
Data ___/____/_______
Declarante
 
ANEXO VII
DECLARAÇÃO ITCMD – INVENTÁRIO EXTRAJUDICIAL
Relação de documentos que devem, conforme o caso, serem anexados à declaração do ITCMD on-line (cópias legíveis em PDF):
– INVENTARIANTE
1.1 Cópia do Termo de nomeação de inventariante
1.2 Cópia do RG e/ou CPF
1.3 Comprovante de endereço atualizado
1.4 Número de telefone (preferencialmente com aplicativo whatsapp)
1.5 Endereço eletrônico válido
– DECLARANTE (no caso dos tabelionatos)
2.1 Autorização por quem de direito para preenchimento e envio da declaração do ITCMD, conforme anexo desta Portaria;
– INVENTARIADO
3.1 Cópia da certidão de óbito
3.2 Cópia da certidão de casamento, escritura pública de reconhecimento de união estável ou reconhecimento judicial;
3.3 Cópia do RG e CPF;
3.4 Cópia da última Declaração de Ajuste Anual do Imposto de Renda de Pessoa Física – DIRPF ou declaração de isento de imposto de renda, disponível na 
página da Receita Federal do Brasil, escrita e assinada pelo inventariante;
3.5 Cópia da sentença ou escritura pública que pôs fim ao vínculo matrimonial, se o inventariado(a) for divorciado(a) na data do óbito, com partilha de bens, 
se for o caso;
3.6 Comprovante de que houve a declaração do ITCMD pelo excedente à meação na partilha de bens (Súmula 116, STF), se aplicável;
3.7 Cópia da certidão de óbito dos pais do falecido, caso o cônjuge seja o único herdeiro;
– MEEIRO(A)
4.1 Cópia do RG e CPF;
4.2 Cópia da certidão de óbito, caso também seja falecido(a);
4.3 Cópia do comprovante de endereço atualizado, se vivo(a);
4.4 Cópia da certidão de óbito dos pais do falecido(a), caso o cônjuge seja o único herdeiro;
4.5 Cópia da sentença ou escritura pública que pôs fim ao vínculo matrimonial, se o inventariado(a) for divorciado(a) na data do óbito, com partilha de bens, 
se for o caso;
4.6 Comprovante de que houve a declaração do ITCMD pelo excedente à meação na partilha de bens (Súmula 116, STF), se aplicável;
4.7 Cópia da última Declaração de Ajuste Anual do Imposto de Renda de Pessoa Física – DIRPF ou declaração de isento de imposto de renda, disponível na 
página da Receita Federal do Brasil, escrita e assinada pelo inventariante;
4.8 Endereço eletrônico válido, se vivo.
– HERDEIROS VIVOS
5.1 Cópia do RG e CPF
5.2 Cópia da certidão de nascimento, união estável ou casamento, conforme o caso;
5.3 Cópia dos documentos que comprovem a emancipação de menores, se houver;
5.4 Cópia do comprovante de endereço atualizado;
– HERDEIROS PRÉ E PÓS-MORTOS
6.1 Cópia da certidão de óbito
5.2 Cópia da certidão de casamento, união estável ou nascimento, conforme o caso;
5.3 Cópia da certidão de nascimento, casamento ou união estável dos herdeiros por representação ou por transmissão;
5.4 Comprovante de endereço atualizado dos herdeiros por representação ou por transmissão;
5.5 Endereço eletrônico válido dos herdeiros por representação ou por transmissão;
– BENS IMÓVEIS
7.1 Cópia da matrícula atualizada do imóvel, urbano ou rural (certidão de inteiro teor/de matrícula do imóvel/escritura pública de aquisição/contrato de compro-
misso/promessa de aquisição/contrato particular de aquisição/contrato de financiamento);
7.2 Cópia do boletim de cadastro imobiliário ou equivalente, se urbano;
7.3 Certidão emitida pela defesa civil municipal ou estadual para imóveis sujeitos a inundações e alagações (facultativo);
7.4 Cópia de avaliação particular (facultativo);
7.5 Declaração de Informação e Atualização Cadastral – DIAC, se rural;
7.6 Declaração de Informação e Apuração do ITR – DITR, se rural;
7.7 Cadastro Ambiental Rural – CAR, se rural;
7.8 Certificado de Cadastro do Imóvel Rural – CCIR; (obrigatório para imóveis cadastrados no INCRA);
7.9 Título de Domínio, se houver;
7.10 Termo de Concessão de Uso, se houver;
7.11 Documento de avaliação judicial, se existir.
7.12 Cópia de documento comprobatório da posse do imóvel (em se tratando de posse).
– BENS MÓVEIS
8.1 Veículos - documento de propriedade (Certificado de Registro e Licenciamento de Veículo - CRLV);
8.2 Semoventes - declaração de vacinação pelo órgão competente ou documento que comprove quantidade, idade, raça e sexo;
8.3 Créditos a receber (bem móvel/valor monetário/créditos a receber) - Documento que corresponda à data de ocorrência do fato gerador do ITCMD e que 
identifique o crédito e seus elementos definidores;
8.4 Aplicações e investimentos - documento que corresponda à data de ocorrência do fato gerador do ITCMD e que identifique o crédito e seus elementos 
definidores;




