	SOLICITAÇÃO DE ENTREGA SIMPLES DE

NOTIFICAÇÃO NO ENDEREÇO DO(A)

DESTINATÁRIO(A)


ILUSTRÍSSIMO SENHOR

       2º OFICIAL DE REGISTRO DE TÍTULOS E DOCUMENTOS E

CIVIL DE PESSOA JURÍDICA DA COMARCA DE SÃO JOSÉ DOS CAMPOS.

Nome completo do requerente (sem abreviar): ____________________________________________________________________________

RG:_____________________________ CPF/CNPJ:___________________________________

Nacionalidade:_______________________ Profissão: ________________________________

Estado Civil: _____________________________ Existência de união estável: (   )sim  (   )não

Filiação: Mãe:________________________________________________________________

Pai: ________________________________________________________________________

Endereço eletrônico (e-mail):____________________________________________________

Domicilio e residência: _________________________________________________________

____________________________________________________________________________

na qualidade de apresentante da notificação destinada a:

	nome do destinatário e endereço para entrega da notificação



vem pelo presente, AUTORIZAR os Escreventes Notificadores desse Registro a efetuarem a entrega da mesma, devidamente lacrada, na pessoa de qualquer parente, empregado ou funcionário do prédio onde o(a) mesmo(a) resida, na eventual ausência no momento da diligência.  
    P. Deferimento,

	São José dos Campos
	(data da apresentação no cartório)


_____________________________________

assinatura do requerente
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