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REQUERIMENTO PARA AVERBAÇÃO DE IMÓVEL URBANO

Nome: ____________________________________________________________

Nacionalidade: ___________________ Estado Civil: _______________________

CPF:___________________________ Cart. Identidade: _____________________

End:_______________________________________________________________

Bairro/Vila: __________________Cidade: _______________________________

CEP:_____________________Fone:__________________Ramal: ____________

Endereço do imóvel: _________________________________ Nº _____________

Bairro/ Vila: ______________ Pda: ______ Cidade: ________________________

Nome do Antigo Proprietário: __________________________________________

Número do Processo: __________________ Data da Averbação: ____/____/____

Inscrição no cadastro de IPTU:​​​​​​​​​​​​​​​​_________________________

Vem solicitar averbação do imóvel acima citado.

N. Termos

P. Deferimento

Glorinha, ______ de ________________________ de _________

___________________________________________

Requerente

ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL


PREFEITURA MUNICIPAL DE GLORINHA


SETOR TRIBUTÁRIO











