ILMA. DRA. OFICIALA DE REGISTRO DE IMÓVEIS, DE TÍTULOS E DOCUMENTOS E DE PESSOAS JURÍDICAS DA COMARCA DE PETROLINA – PE 
Proprietário/Interessado:
	Nome:*

	RG:*
	CPF/CNPJ:*

	Estado Civil:*

	Endereço:*

	Telefone: *
	Profissão:*

	Email:*


Cônjuge/Administrador (se pessoa jurídica):
	Nome:*

	RG:*
	CPF:*

	Estado Civil:*

	Endereço:*

	Telefone: *
	Profissão:*

	Email:*


Os campos assinalados com (*) são de preenchimento obrigatório.
Vem, perante Vossa Senhoria, requerer averbação de construção à margem da matrícula de n.° ______________________________________________________, declarando que opta por não apresentar a CND do INSS, ciente da exigibilidade das contribuições sociais sobre a obra. 
Nestes Termos.
Pede deferimento
Petrolina, _________________________________.

_______________________________________________
(assinatura com firma reconhecida)
