REGISTRO CIVIL Ordem de servigo

DE PESSOAS NATURAIS DO 1° DISTRITO DE DUQUE DE CAXIAS nO-

' Tel.: 21 2772-2708 |/ cartoriocentrocaxias@gmail.com

Rua Deputado Ampliato Cabral, 139 Jardim 25 de Agosto,
Duque de Caxias, RJ CEP 25070-370

REQUERIMENTO DE 22 VIA DE CERTIDAO DE REGISTRO NO LIVRO E

I- NOME E DADOS DE QUEM VEIO PESSOALMENTE SOLICITAR A CERTIDAO

Nome:

Identidade ou CNH n©° Emissor: () DETRAN ( ) Outro
Nacionalidade: () brasileira ( ) portugués ( ) outro: Estado Civil
Profissao Endereco:

Tel.: Email:

Grau de parentesco/relacdo com a pessoa da certidao:
() a pessoa da certiddo sou eu ( ) outro:

II - VENHO REQUERER A 22 VIA DA CERTIDAO DE:

) Transcricao de nascimento estrangeiro — Valor R$ 188,76
) Transcrigao de casamento estrangeiro - Valor R$ 188,76
) Transcricdo de oObito estrangeiro - Valor R$ 188,76

) Dissolucdo da unido estavel - Valor R$ 188,76

) Unido estavel — Valor R$ 188,76

) Emancipacgao - Valor R$ 249,90

) Interdigao - Valor R$ 249,90

) Registro de Sentenga - Valor R$ 249,90

) Outro:

e e e e e e e T

CERTIDAO EM NOME DE:

Dados do registro: LIVRO FOLHA TERMO

O Titular autoriza o Controlador (Cartério RCPN do 1° Distrito da 12 Circunscrigdo de Duque de Caxias-RJ) a realizar o tratamento dos
dados pessoais acima fornecidos, com a finalidade de: Cumprimento pelo Controlador de obrigagdes impostas por érgdos de fiscalizagdo,
pedido do titular dos dados em virtude da realizacdo dos atos realizados nesta serventia quando necessario, para atender aos interesses
legitimos do Controlador ou de terceiros, exceto no caso de prevalecerem direitos e liberdades fundamentais do Titular que exijam a
protecdo dos dados pessoais. Os dados pessoais sdao armazenados em conformidade com o Provimento CGJER] n°. 74/2018. O Titular
podera revogar seu consentimento ao Controlador a qualquer tempo, através de e-mail ou carta escrita, nos termos do § 59, do artigo 89,
da Lei n°. 13.709/2018 (Lei Geral de Protegdo de Dados — LGPD).

DUQUE DE CAXIAS-RJ], DATA: / /

ASSINATURA:

Requerente/Titular dos dados - assinar conforme assinatura do documento de identificagdo apresentado



mailto:cartoriocentrocaxias@gmail.com

