AVERBAÇÃO DE ÓBITO

ILUSTRÍSSIMA SENHORA OFICIAL DO 1° SERVIÇO DE REGISTRO DE IMÓVEIS DE PATO BRANCO-PR
NOME COMPLETO: ____________________________________________________
RG:  _________________________________________________________________
CPF:  ________________________________________________________________
FILIAÇÃO: ____________________________________________________________
NACIONALIDADE:  _____________________________________________________
ESTADO CIVIL: ________________________________________________________
PROFISSÃO: __________________________________________________________
ENDEREÇO: __________________________________________________________
[bookmark: _GoBack]CIDADE:______________________________________________________________
ESTADO: _____________________________________________________________
TELEFONE: ___________________________________________________________
EMAIL: _______________________________________________________________

Vem requerer à Vossa Senhoria se digne AVERBAR na(s) matrícula(s) número(s): _________ deste 1º Serviço de Registro de Imóveis, o óbito de: (nome)____________________ ocorrido em data (__/__/__).

Como prova do acima requerido anexa os seguintes documentos:
(  ) Certidão de óbito;

Termos em que,
Pede Deferimento.
Pato Branco, _____ de ___________ de _______.

__________________________________________
(Assinatura do(a) requerente)

Observações:
1. Reconhecer a(s) firma(s) do(a)(s) requerente(s).
2. Certidão de óbito original, ou cópia autenticada;
3. Se o(a) felecido(a) era proprietário(a) do imóvel, deve ser apresentado, no original, o respectivo Formal de Partilha ou Carta de Sentença para Registro.
