	SOLICITAÇÃO DE REGISTRO FACULTATIVO DE DOCUMENTO PARA SUA CONSERVAÇÃO


ILUSTRÍSSIMO SENHOR 2º OFICIAL DE REGISTRO DE TÍTULOS E DOCUMENTOS E CIVIL DE PESSOA JURÍDICA DA COMARCA DE SÃO JOSÉ DOS CAMPOS/SP.

	Nome completo do requerente (sem abreviar): ____________________________________________________________________________

RG:_________________________________ CPF:___________________________________
Nacionalidade:_______________________ Profissão: ________________________________
Estado Civil: _____________________________ Existência de união estável: (   )sim  (   )não

Filiação: Mãe:________________________________________________________________
Pai: ________________________________________________________________________

Endereço eletrônico (e-mail):____________________________________________________

Domicilio e residência: ________________________________________________________

____________________________________________________________________________



Nesta Comarca, abaixo assinado, vem requerer a Vossa Senhoria o REGISTRO FACULTATIVO do anexo documento constante de:
	Nome do contrato/documento a ser registrado

____________________________________________________________________________




Para os efeitos do disposto no Art. 127, inc. VII, da Lei dos Registros Públicos (Lei Federal n.º 6.015, de 31 de dezembro de 1973), ficando ciente que esse registro, por si só, não atribui os demais efeitos contemplados nos artigos 127 e 129 da Lei nº 6.015/73, servindo APENAS PARA FINS DE MERA CONSERVAÇÃO, prova apenas a existência, a data e o conteúdo do documento, não gerando publicidade nem efeitos em relação a terceiros. Declaro que estou ciente de que o registro FACULTATIVO da Cédula de Crédito Bancária – CCB nº _____________ não envolve o registro de garantia e não gera efeitos em face de terceiros.
Termos em que, pede deferimento.

São José dos Campos,______/______/______
_____________________________________

assinatura do requerente
