
Ilustríssimo Senhor Oficial de Registro de Imóveis da Comarca de Pitangui – MG
	NOME: 

	ESTADO CIVIL: 
	PROFISSÃO:

	CÉDULA DE IDENTIDADE:
	CPF:

	RUA:
	Nº:

	BAIRRO:
	CIDADE:
	ESTADO:

	TELEFONE:
	CELULAR:

	E-MAIL:


	MATRÍCULA(S): 

	REQUERIMENTO

	A parte, acima qualificada, requer, a Vossa Senhoria, a averbação do ÓBITO de _______________________________, conforme documento anexo.

	DOCUMENTO(S) APRESENTADO(S)

	Certidão de óbito original ou autenticada.


Pitangui, ________ de _________________ de ________.
___________________________________________________________
Assinatura do Requerente
INFORMAÇÕES IMPORTANTES:

- Reconhecer a firma do requerente.
- As cópias reprográficas devem ser autenticadas.
- Comprovar a legitimidade do(a) representante do(a) requerente.
MODELO DE REQUERIMENTO DE AVERBAÇÃO DE ÓBITO

