
CARTÓRIO DO 1º OFÍCIO
2ª ZONA DO MUNICÍPIO DE

CARIACICA/ES.

AO SR. OFICIAL DO SERVIÇO REGISTRAL IMOBILIÁRIO DO CARTÓRIO DO 1º
OFÍCIO DA 2ª ZONA DO MUNICÍPIO DE CARIACICA/ES.

Eu,  brasileiro(a), portador(a) da

Identidade nº. , inscrito(a) no CPF/MF sob o nº. , 

residente e domiciliado(a) em 

,

Para  fins  de  cumprimento  do  Provimento  CNJ  88/2019,  declaro  que  a  forma  de

pagamento  do  imóvel  referente  ao  protocolo  nº   no  valor  de  R$

   se deu da seguinte forma: 

  Transferência bancária;

  Dinheiro (á vista):

  Cheque;

  Boleto;

  Financiameto Bancário:

  Depósito; 

  Nota Promissória; 

  Outros:  

Por fim, declaro, sob pena de responsabilidade civil e penal, que as informações aqui

contidas são verdadeiras.

Cariacica/ES,   de  de .

________________________________________________
(assinatura do requerente)

Avenida Mário Gurgel, n°. 5353, Sala 301-B, Shopping Moxuara, São Francisco, Cariacica/ES,
CEP: 29.145-910. Telefones: (27) 3343-5117 / 3343-5506/ 3344-5871.

E-mail: cartorio@cartrgi2zona.com.br. Site: www.cartrgi2zona.com.br


	Caixa de texto 1: 
	Caixa de texto 2: 
	Caixa de texto 3: 
	Caixa de texto 4: 
	Caixa de texto 8: 
	Caixa de texto 9: 
	Caixa de texto 10: 
	Caixa de texto 1_2: 
	Caixa de texto 2_2: 
	Caixa de texto 2_3: 
	Caixa de texto 8_2: 
	Caixa de texto 8_3: 
	Caixa de texto 8_4: 
	Caixa de texto 8_5: 
	Caixa de texto 8_6: 
	Caixa de texto 8_7: 
	Caixa de texto 8_8: 
	Caixa de texto 8_9: 
	Caixa de texto 9_2: 


