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T R A N S F E R Ê N C I A   D E   P R O P R I E D A D E 

 
 

[     ] Puro Sangue Árabe 
[     ] Raça Anglo Árabe 
[     ] Cruza-Árabe 
 
 

 
O abaixo assinado .......................................................................... Haras ........................................... 
    
declara ter ........................................ ao Sr. ..................................................................................... 
    
o animal de nome ..................................................................................................................................... 
    
Sexo ................................................................ Registro Nº.: ........................................................... 
    

 
 
Solicita a V. Sa. A averbação desta transferência no Stud Book do Cavalo Árabe.  
 
 
 
 

 
ADQUIRENTE 

 
VENDEDOR 

  
Data.:..................................................................... Data.:..................................................................... 
  
  
.............................................................................. .............................................................................. 

ASSINATURA ASSINATURA 
  
.............................................................................. .............................................................................. 

ENDEREÇO ENDEREÇO 
  

.............................................................................. .............................................................................. 
TELEFONE TELEFONE 

  

 
 

 
 
 

 
 

 
USO EXCLUSIVO DO STUDBOOK 

Efetivada a transferência de propriedade 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 


