
 

DECLARAÇÃO DE CUSTAS E RESPONSABILIDADES 

 
Nome completo:_____________________________________________________________________________ 
 
RG:_______________________________CPF:____________________________________________________  
 
Tel.:___________________________________  Email: _____________________________________________ 
 
Endereço completo: _________________________________________________________________________ 
 
Cidade/Estado: _______________________________ CEP: ______________________________ 

Finalidade da Ação: Propor ações de Cumprimento de Sentença, dos autos: nº 001339-59.2003.8.16.0004; 
e/ou nº 0002514-39.2013.8.16.0004); e/ou nº  0008041-64.2016.8.16.0004), todos em trâmite na 2ª Vara da 
Fazenda Pública do Foro Central da Comarca da Região Metropolitana de Curitiba-PR, tendo como autor APP-
SINDICATO DOS TRABALHADORES EM EDUCAÇÃO PÚBLICA DO ESTADO DO PARANÁ. 

DECLARO estar ciente que devo fornecer toda a documentação que me for solicitada para o ingresso e 
andamento processual: 

1. Procuração Específica fornecida pela APP (com assinatura reconhecida em cartório); 
2. Declaração de Custas e Responsabilidades fornecida pela APP (com assinatura reconhecida em 

cartório); 
3. Comprovante de Residência, de acordo com o endereço constante na procuração; 
4. Cópia do RG e CPF. 

DECLARO estar ciente que deverei arcar com as custas processuais caso não seja deferida ou venha a ser 
revogada a justiça gratuita, e sucumbência caso venha a ser vencido(a) na demanda, referente a ação judicial 
que será interposta. 

Sendo julgada improcedente a demanda, tenho ciência de que o processo ficará arquivado provisoriamente, 
sendo que durante o prazo de 05 anos, contados do término da ação, o Estado poderá pedir o desarquivamento 
e executar os honorários caso comprove que a situação que ensejou o deferimento da justiça gratuita sofreu 
alteração. (Ex: comprovação de renda e de bens patrimoniais). 

DECLARO estar ciente que após ser distribuída a ação, a desistência somente será possível com a 
concordância do Estado, caso já tenha ocorrido a citação. Nesse caso, poderá haver condenação em 
sucumbência, proporcional ao tempo de tramitação e será de minha responsabilidade. 

DECLARO que não possuo nenhuma ação que postule a finalidade acima informada, e estou ciente que o 
ingresso de uma segunda ação durante o tramite do primeiro pedido poderá ocasionar na condenação por 
litispendência (Art.337 §3º CPC). 

DECLARO não ter recebido a restituição objeto desta execução judicial nos meses subsequentes a março de 
2003. 

DECLARO que no caso de procedência, autorizo o repasse dos valores devidos em conta da APP-Sindicato, 
para posterior crédito em meu favor, conforme dados bancários abaixo: 

Banco:___________________ Agência: _______________ Conta____________________________ 

Conta Corrente (     )        Conta Poupança (      ) 

DECLARO, ainda, ter conhecimento do pagamento de honorários contábeis, que será descontado do total do 
crédito, no momento da liquidação da Ação. 

Autorizo, portanto, em caso de êxito na ação, a APP-Sindicato dos Trabalhadores em Educação Pública do 
Paraná, a efetuar o desconto dos valores de: 

Honorários contábeis, os quais não excederão a 2%; 
Eventuais custas judiciais pagas pelo Sindicato no decorrer do processo; 
20% (vinte por cento) do crédito total a receber, em caso de não pertencimento ao quadro de 

sindicalizados/as da entidade ou de perda da condição de sindicalizado/a. 
 

Por ser a expressão da verdade assino a presente declaração.   
 
 

Local e data: _____________________________________________.   

 

________________________________________________ 

Assinatura com firma reconhecida 


