AO OFICIAL DO 3º OFICIO DE NOTAS E ANEXOS DA COMARCA DE MACAPÁ/AP - CARTÓRIO VALES


 Nome do solicitante (vedada a utilização de abreviaturas), portador da CI-RG nº._____, inscrito no CPF/MF nº. ____________, nacionalidade, estado civil ou existência de união estável e filiação, profissão, domicílio e residência, endereço eletrônico, vem requerer o _______________________, junto ao Registro Civil de Pessoa Jurídica desta serventia.

                                                             Macapá, xxx de xxxx de 2021.
_________________________________

Assinatura do Solicitante

