
por acaso a data for muito distante opte por fazer em São Paulo.



Local: Selecione o Local

Nome do Requerente: 

Telefones: (muito importante) E-mail: (forneça contactos directos)

CPF: 

Rua/Av.:
 Num:
 Apto:


Bairro:
 CEP:
 Cidade:


Nome
 Data de Nascimento


Freguesia:
 Concelho de:
 Distrito de:


País:


Nome do Pai:


Nome da Mãe:


Estado Civil
  
 
solteiro   
 
casado   
 
viúvo   
 
divorciado
 
separado

Nome do Cônjuge
 Data de Nascimento:
 
(do Cônjuge)

Transcrição de Óbito

REQUERENTE

ENDEREÇO DO REQUERENTE

Vem respeitosamente requerer a V. Exa. se digne autorizar a transcrição de óbito da pessoa abaixo

DADOS DO FALECIDO

SE NASCEU EM PORTUGAL

SE NASCEU FORA DE PORTUGAL, INFORMAR:

PAIS

CÔNJUGE

LOCAL DA ÚLTIMA RESIDÊNCIA

Exemplo: São Paulo

(Bairro) (Cidade) (Estado)

Se você pretende ser atendido fora de São Paulo ou Santos, nas permanências consulares, verifique antes a data da próxima permanência. Se

Se o falecido for Português Se o falecido não possuir a Nacionalidade Portuguesa

Data de Nascimento:



Rua/Av.:
 Num:
 Apto:


Bairro:
 CEP:
 Cidade:


Hora e Data do Falecimento


Local do Falecimento


Local onde foi sepultado


Nome do declarante do óbito


Nome do Falecido
 Data de Nascimento


Se o falecido for Portugês Se o falecido não possuir a Nacionalidade Portuguesa

Freguesia:
 Concelho de:
 Distrito de:


País:


Nome do Pai:


Nome da Mãe:


Estado Civil
  
 
solteiro   
 
casado   
 
viúvo   
 
divorciado
 
separado

Hora e Data do Falecimento


Local do Falecimento


Local onde foi sepultado


Nome do declarante do óbito


DADOS DO FALECIMENTO

SE PRETENDE TAMBÉM INFORMAR ÓBITO DO CÔNJUGE

SE NASCEU EM PORTUGAL

SE NASCEU FORA DE PORTUGAL, INFORMAR:

PAIS

DADOS DO FALECIMENTO

(Bairro) (Cidade) (Estado)

Nome do Requerente:
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