ILUSTRÍSSIMA SENHORA REGISTRADORA DO SERVIÇO DE REGISTRO DE IMÓVEIS DA COMARCA DE FELIZ NATAL – MATO GROSSO.


 	

	

	____________________________________________(nome), _________________ (nacionalidade), _________________ (estado civil), __________________ (profissão), portador(a) da C.I. n.º __________________ e do CPF n.º ___________________, residente e domiciliado(a) na rua/avenida/fazenda _______________________________________________, nº________, município de ___________________________________, estado ______, telefone (___) _______________, e-mail __________________________________, vem respeitosamente à presença de Vossa Senhoria requerer  que seja procedida a averbação do cancelamento da(o) ___________________________ registrada no ________ da matrícula nº _____________, do CRI de Feliz Natal-MT, em ______________(DATA), referente ao imóvel denominado de __________________________________, em razão de terem realizado ___________________( mencionar o instrumento: contrato, escritura e etc.)

Nestes termos,
Pedem deferimento.
Feliz Natal, de  de . 
_______________________


