Excelentíssimo Senhor



PROTOCOLO______________________

Prefeito Municipal de Ourinhos

________________________________________________________, abaixo assinado, portador do 





nome completo

RG ou CPF nº __________________, ________________, _______________, _______________, 







nacionalidade

estado civil

profissão

residente e domiciliado a Rua/Av. _____________________________________________ nº ____, 

Bairro _____________________, na cidade de __________________________________, vem mui 

respeitosamente, com fundamento no Decreto nº 4.921/2002 que regulamentou a Lei nº 4.339/1999, 

requer a V. Excia. que se digne determinar ao setor competente da municipalidade que seja  anotado 

a data opcional de vencimento do IPTU/TSU a partir do exercício de _______ do(s) imóvel(eis) 

cadastrado(s) sob o(s) nº(s) abaixo discriminado(s) :

!____!____!____!____!____!_______!____! DATA DE VENCIMENTO !____! (_____________)

!____!____!____!____!____!_______!____! DATA DE VENCIMENTO !____! (_____________)

!____!____!____!____!____!_______!____! DATA DE VENCIMENTO !____! (_____________)

!____!____!____!____!____!_______!____! DATA DE VENCIMENTO !____! (_____________)

!____!____!____!____!____!_______!____! DATA DE VENCIMENTO !____! (_____________)

!____!____!____!____!____!_______!____! DATA DE VENCIMENTO !____! (_____________)

!____!____!____!____!____!_______!____! DATA DE VENCIMENTO !____! (_____________)

!____!____!____!____!____!_______!____! DATA DE VENCIMENTO !____! (_____________)






Nestes Termos






Pede Deferimento.






Ourinhos, _____ de _____________________ de 200___.

                                                    ___________________________________________

                                               assinatura

Fone para contato

(____) __________________

data ____/____/200___

___________________________

funcionário

DATAS OPCIONAIS: 01, 05, 10, 15, 20 e 25

Homepage: www.ourinhos.sp.gov.br


e-mail: cadastro@ourinhos.sp.gov.br
