ILUSTRÍSSIMO SENHOR OFICIAL DO 2º OFÍCIO DE REGISTRO DE IMÓVEIS DA CIDADE DE ICÓ/CE

NOME COMPLETO, filiação (nome do pai e mãe), nacionalidade, estado civil (se for solteiro(a), viúvo(a), separado(a), divorciado(a) ou desquitado(a) informar se existe ou não união estável), profissão, CPF nº, endereço eletrônico (caso não possua e-mail deverá constar a informação que não possui e-mail cadastrado), residente e domiciliado, na qualidade de (adquirente, proprietário(a), inventariante, comprador(a), etc.), vem através deste requerimento solicitar na (identificar se: Matrícula ou Transcrição ou Inscrição) nº, o(s) ato(s) abaixo especificado(s):
I.   A atualização dos confiantes do imóvel da presente matrícula, nos termos de documentação que segue anexo.

Nestes termos,

Pede deferimento.

ICÓ, _____ de __________________ de _________.
_________________________________________

ASSINATURA(S) COM FIRMA RECONHECIDA
