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* Campo de preenchimento não obrigatório. 

 

  

  

FORMULÁRIO DE REQUERIMENTO PARA AVALIAÇÃO QUANTO À LOCALIZAÇÃO DE ÁREAS E 

BENS IMÓVEIS SITUADOS NO ESTADO DE GOIÁS 

 

DADOS DO REQUERENTE   

Nome:                         

RG e órgão expedidor:  CPF/CNPJ:   Tel:  

Endereço:  

  

 

Email:  Sexo:   Masculino      Feminino  

  

Representado por procuração?   Sim      Não.   

DADOS DO PROCURADOR  
(deixe em branco caso não tenha procurador)   

 

Nome do procurador:   

RG :  CPF/CNPJ:   Tel:  

Email:  Sexo:   Masculino      Feminino  

  

DADOS DO IMÓVEL   

Nome do Imóvel:   

N° de Matrícula(s):    *CCIR:   

Comarca/Município do Registro (C.R.I):   

Área do Imóvel de cada Matrícula:  

  

Nome do responsável Técnico pelo Levantamento Topográfico:    

Área total do Imóvel do Levantamento:  

Nº da ART/RRT/TRT:  SIRGAS2000 Fuso: 
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Nº do CREA, CAU ou CFT do profissional:   

  

*Certificação INCRA:  

Justificativa: (breve relato da motivação para a solicitação)  

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

______________________________________________________________________________________ 

  

DOCUMENTAÇÃO NECESSÁRIA  

1- Cópia do RG, CPF e comprovante de residência do requerente. Em caso de procuração, cópia da procuração, RG e 

CPF do procurador;  

2- Cópia da certidão do imóvel (a certidão deve ser atualizada, e com validade de no máximo 90 dias);  

3- Cópias do(s) mapa(s) do levantamento topográfico ou georreferenciado do imóvel - documento deve estar 

assinado pelo técnico responsável;  

4- Cópia do(s) memorial(is) descritivo(s) do levantamento topográfico/georreferenciamento, com coordenadas UTM 

ou geográficas, Datum SIRGAS2000 - documento deve estar assinada pelo técnico responsável;  

5- Cópia do(s) memorial(is) descritivo(s) do levantamento topográfico/georreferenciamento, com coordenadas UTM 

ou geográficas, Datum SIRGAS2000 no formato .doc ou .docx. 

6- Cópia da ART (anotação de responsabilidade técnica) ou TRT (termo de responsabilidade técnica) do profissional 

responsável pelo levantamento topográfico/georreferenciamento - documento deve estar assinada pelo técnico 

responsável;  

7- Cópia da carteira profissional do técnico responsável pelo levantamento topográfico/georreferenciamento; 

8- Arquivo georreferenciado do imóvel em formato SHP ou DXF.  

Obs: - As cópias de toda documentação devem ser legíveis.  

-Toda a documentação deve ser protocolada pessoalmente nos locais autorizados, conforme descrito no POP.  

   

 

Declaro para os devidos fins que as informações e os documentos cartorários apresentados para o Instituto 

Mauros Borges são verdadeiros e autênticos.   

 

Certifico que estou ciente das responsabilidades pelas informações prestadas.  

     

Goiânia, ______ de ______________ de 202__.  

  

 

 

________________________________________________  

  

(Assinatura do requerente ou procurador, de acordo com o documento de identidade apresentado)  

  

 


