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MUNICÍPIO DE CARDOSO

SECRETARIA MUNICIPAL DE OBRAS E SERVIÇOS

	REQUERIMENTO

DESMEMBRAMENTO


	
	

	Dados do Interessado

	Nome/Razão Social:

	CPF/CNPJ:

	Endereço:

	Bairro:


	Município/UF:

	CEP:
	Telefone:

	
	

	Dados da Obra:

	Endereço do Imóvel:

	Quadra:
	Lote:

	Bairro:
	Município/UF:

	
	

	Observações:


	
	

	O requerente solicita deferimento ao acima especificado



	
	

	Cardoso/SP, ______ / ____________/_______
	___________________________________

Assinatura do Requerente



Rua Dr. Cenobelino Barros Serra, 870 - CEP. 15.570-000 Fone (17) 3466-3900 ramal 223
Site: www.cardoso.sp.gov.br  E-mail: secretariaobras@cardoso.sp.gov.br

CARDOSO - ESTADO DE SÃO PAULO

