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REGISTRO DE IMOVEIS
1" CIRCUNSCRICAO DE GOIANIA

REGISTRO DE ESCRITURA DECLARATORIA DE UNIAO ESTAVEL

lImo. Sr. Oficial do Registro de Iméveis da 12 Circunscricéo da Capital do Estado de Goias

Nome completo:

Telefone:

CPF / CNPJ: RG:

Estado Civil: Casado Solteiro Divorciado Vidvo Separado
Vive em Uniao Estavel? Sim Nao

Nacionalidade: Profissao:

Filiac&o:

Endereco:

E-mail:

Vem respeitosamente requerer a V. Senhoria se digne proceder ao registro da escritura de Pacto
Antenupcial em anexo, declarando que o primeiro domicilio ou atual domicilio conjugal apds o
casamento foi no endereco abaixo informado.

Rua/Av:

Declara e requer, ainda, que sendo proprietario(a) de imoveis registrados nessa Circunscri¢éo
Imobiliaria, seja feita:
Tao somente o registro da escritura declaratoria de uni&o estavel.

As averbacdes necessarias em todas as matriculas dos iméveis registrados em meu nome.
com certid&do da(s) matricula(s) sem certiddo da(s) matricula(s)
As averbacdes necessarias da unido estavel apenas na(s) matricula (s):

com certidao da(s) matricula(s) sem certiddo da(s) matricula(s)
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DADOS PARA EMISSAO DA NOTA FISCAL

Nome Completo™:

Telefone™:

CPF/CNPJ*: RG™: Insc. Municipal:

Endereco™:
Complemento™: Bairro™: N
CEP™: Cidade™: UF*:
E-mail*:
*Obrigatdrio para emissao de nota fiscal

Declaro, para os devidos fins, que desconheco as informacdes eventualmente faltantes.

Manifesto ciéncia e concordancia de que os dados pessoais coletados serdo tratados conforme arts. 7° e
11 da Lei n. 13.709/2018 (LGPD), inclusive que poderdo ser compartilhados e/ou reproduzidos, a
pedido de qualquer interessado, independentemente de autorizacdo expressa das partes, para atender
disposicGes legais, normativas ou respaldadas em contratos, convénios ou instrumentos congéneres.

Goiania, / / . b

Assinatura do(a) requerente

Atencéo: Reconhecer a firma do(a) requerente. Se pessoa juridica, apresentar prova de representagdo em nome do signatario.
Anexar os originais ou copias autenticadas dos documentos que comprovem as alteracdes pretendidas.
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