AVERBAÇÃO DE CANCELAMENTO DE
CLÁUSULAS RESTRITIVAS

ILUSTRÍSSIMA SENHORA OFICIAL DO 1° SERVIÇO DE REGISTRO DE IMÓVEIS DE PATO BRANCO-PR
NOME COMPLETO: ___________________________________________________________
RG: ________________________________________________________________________
CPF: _______________________________________________________________________
FILIAÇÃO: ___________________________________________________________________
NACIONALIDADE: ____________________________________________________________
ESTADO CIVIL: _______________________________________________________________
PROFISSÃO: ________________________________________________________________
ENDEREÇO: _________________________________________________________________
CIDADE: ____________________________________________________________________
ESTADO: ____________________________________________________________________
TELEFONE: _________________________________________________________________
EMAIL: ______________________________________________________________________

Vem requerer à Vossa Senhoria se digne AVERBAR na(s) matrículas número(s): _________________________, deste Serviço de Registro de Imóveis, o cancelamento da(s) seguinte(s) cláusula(s) restritiva(s):
(  ) Cláusula de Inalienabilidade.
(  ) Cláusula de Incomunicabilidade
(  ) Cláusula de Impenhorabilidade.
(  ) Outra(s) cláusula(s), Especificar ________________________________________
O cancelamento acima mencionado é requerido em virtude de (especificar o motivo do cancelamento): ________________________________________________________.
Termos em que,
Pede Deferimento.
Pato Branco, _____ de ___________ de _______.

__________________________________________
(Assinatura do(a) requerente)
Observações:
1. [bookmark: _GoBack]Reconhecer a(s) firma(s) do(a)(s) requerente(s);
