ILMO. SR. OFICIAL DO REGISTRO DE IMOVEIS TITULOS E DOCUMENTOS E
CIVIL DE PESSOA JURIDICA E CIVIL DE PESSOAS NATURAIS E TUTELAS E

INTERDICOES DA COMARCA DE VALINHOS.

(nome do declarante, nacionalidade, estado civil, profissio, CPF e RG), residente a rua
................................................................................................. NO..cceeeeeneennenseee. COM declaracao
de atividade registrada sob no. .......cccccivviiiviirnniiiccnnnnna. , Vem requerer a averbacao do

encerramento de suas atividades em ....................... (data).

assinatura com firma reconhecida






