
 
 

 

 
AUTORIZAÇÃO - MANDADO DE INJUNÇÃO PARA 

CONCESSÃO DA REVISÃO ANUAL DE REMUNERAÇÃO 
 
Autorização que é concedida a ASSOCIAÇÃO NACIONAL DOS SERVIDORES DA JUSTIÇA 
DO TRABALHO – ANAJUSTRA, pessoa jurídica de Direito Privado, com sede no Setor de 
Rádio e Televisão Sul, Quadra 701, Centro Empresarial Assis Chateaubriand, Torre I, sala 101 
a 104, Brasília - DF, inscrita no CNPJ sob n.º 04.435.721/0001-85, onde receberá todas as 
intimações, em conformidade com as disposições estatutárias da entidade, para representar 
em juízo ou fora dele o associado abaixo assinado, visando à defesa dos seus interesses em 
relação à propositura de mandado de injunção visando declarar a omissão legislativa do 
Chefe do Poder Executivo para dar efetivo cumprimento ao mandamento constitucional 
contido no artigo 37, inciso X da CF/88, que assegurou aos servidores a revisão anual de 
remuneração, podendo, para tanto, contratar o escritório IBANEIS ADVOCACIA E 
CONSULTORIA S/C, regularmente inscrito junto à OAB/DF sob o nº 876/03-S/C, para 
promover a referida medida, acompanhá-la até final decisão, interpor recursos, fazer acordos, 
transigir, renunciar, dar e receber, consentir, firmar compromissos, aceitar e receber citação ou 
intimação, confessar, substabelecer, com ou sem reserva de poderes, cumprir exigências e 
fazer o que mais for necessário ao fiel cumprimento do presente mandato, inclusive executar o 
julgado.  
 
Concedo, ainda, autorização para que se promova o desconto em folha de pagamento ou a 
expedição em separado do precatório ou da RPV dos valores devidos a título de honorários 
contratuais, nos termos do artigo 5º da Resolução nº 559/CNJ, equivalente a 5% (cinco por 
cento) incidentes sobre os valores recebidos. 
 
 
NOME: ______________________________________________________________________ 

NACIONALIDADE: _________________________ ESTADO CIVIL: _____________________ 

RG. N.º: ________________________ ÓRGÃO EMISSOR: ____________________________ 

CPF: ________________________ MATRÍCULA: _______________ TRT_______ OU (  ) TST 

ENDEREÇO: ________________________________________________________________ 

__________________________________ BAIRRO: __________________________________  

CIDADE:_______________________________ UF:________ CEP: _____________________ 

TELEFONE: (____) ______________________ EMAIL: _______________________________ 

 

Brasília - DF, ________de __________________de 20________. 

 

______________________________________ 

ASSINATURA 


