Exmº Sr. Prefeito Municipal de Linhares-ES

(Nome da empresa ou pessoa física)

estabelecido_______________________________________________________________

nº_______________, bairro____________________________, inscrito nesse departamento 

sob o nº__________________, vem mui respeitosamente requerer V. Excia., BAIXA DE 

INSCRIÇÃO MUNICIPAL.

Telefone de contato:___________________________

N. termos,

Pede Deferimento.

Linhares-ES,_________de___________________de____________.

Requerente

