ILMA. SRª. SECRETARIA MUNICIPAL DE HABITAÇÃO DE SÃO JOSÉ DO RIO PRETO-SP

Nome _________________________________________________________,

portador do RG. nº ____________ SSP/ ____, CPF nº __________________, 

Estado civil _________, cônjuge ____________________________________,

residente na Av/Rua _____________________________________________, nº_______, Complemento: ______________bairro ______________________, município ______________________, telefone: ________________________, vem, respeitosamente, REQUERER a V. Sa. expedição de CERTIDÃO DE IDENTIFICAÇÃO:

Lote _________
Quadra ______

Loteamento __________________________________________________

Matrícula nº __________/ ____ RI,  do projeto de regularização registrado.

São José do Rio Preto, ______de____________________de________.

__________________________________________________

Assinatura do declarante

(Anexo I)

