
 

 

PREFEITURA MUNICIPAL DE MOGI DAS CRUZES 

DECLARAÇÃO DE POSSE DE IMÓVEL 

 

Requerente:   

Endereço:   

Bairro: , Mogi das Cruzes. 

nº   

Em, de de 20 .    
assinatura – requerente 

 

 
                         Declaro que o interessado acima qualificado reside no endereço supracitado há_______anos.  

Nome (vizinho do imóvel):      

C.I.R.G. (anexar cópia): CPF. (anexar cópia): Telefone (contato):    

 
Endereço: nº CEP: -    

Responsabilizo-me plenamente pela veracidade das informações acima prestadas sob pena de incorrer em crime na forma da lei, e disponho-me a 
prestar maiores esclarecimentos, a qualquer momento. 

 
Em, de de 20 .    

Testemunha 1 

 
                          Declaro que o interessado acima qualificado reside no endereço supracitado há_______anos.  

 Nome (vizinho do imóvel):      

C.I.R.G. (anexar cópia): CPF. (anexar cópia): Telefone (contato):    

 
Endereço: nº CEP: -    

Responsabilizo-me plenamente pela veracidade das informações acima prestadas sob pena de incorrer em crime na forma da lei, e disponho-me a 
prestar maiores esclarecimentos, a qualquer momento. 

 
Em, de de 20 .    

Testemunha 2 

 
                         Declaro que o interessado acima qualificado reside no endereço supracitado há_______anos.  

Nome (vizinho do imóvel):      

C.I.R.G. (anexar cópia): CPF. (anexar cópia): Telefone (contato):    

 
Endereço: nº CEP: -    

Responsabilizo-me plenamente pela veracidade das informações acima prestadas sob pena de incorrer em crime na forma da lei, e disponho-me a 
prestar maiores esclarecimentos, a qualquer momento. 

 
Em, de de 20 .    

Testemunha 3 

 

                         Declaro que o interessado acima qualificado reside no endereço supracitado há_______anos.  

Nome (vizinho do imóvel):      

C.I.R.G. (anexar cópia): CPF. (anexar cópia): Telefone (contato):    

 
Endereço: nº CEP: -    

Responsabilizo-me plenamente pela veracidade das informações acima prestadas sob pena de incorrer em crime na forma da lei, e disponho-me a 
prestar maiores esclarecimentos, a qualquer momento. 

 
Em, de de 20 .    

Testemunha 4 

 
                         Declaro que o interessado acima qualificado reside no endereço supracitado há_______anos. 

Nome (vizinho do imóvel):      

C.I.R.G. (anexar cópia): CPF. (anexar cópia): Telefone (contato):    

 
Endereço: nº CEP: -    

Responsabilizo-me plenamente pela veracidade das informações acima prestadas sob pena de incorrer em crime na forma da lei, e disponho-me a 
prestar maiores esclarecimentos, a qualquer momento. 

 
Em, de de 20 .    

Testemunha 5 
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