FORMULÁRIO PARA HABILITAÇÃO DE CASAMENTO

NOIVO:_____________________________________________________________
Estado Civil: 
(   ) solteiro


(   ) divorciado

(   ) viúvo

Data de nascimento:____/____/_______
Cidade:________________________

Profissão:________________
RG:_________________
CPF:________________
Endereço:___________________________________________________________

Passará a assinar: ___________________________________________________
PAI DO NOIVO:______________________________________________________
Já falecido: (   ) sim
(   )não

Caso sim, data: ____/____/______

Estado Civil:
(   ) solteiro
   (   ) casado
(   ) divorciado
(   ) viúvo

Data de nascimento:____/____/_______
Cidade:________________________
Profissão:________________
RG:_________________
CPF:________________
Endereço:___________________________________________________________

MÃE DO NOIVO:_____________________________________________________
Já falecida: (   ) sim
(   )não

Caso sim, data: ____/____/______

Estado Civil: 
(   ) solteira
   (   ) casada
(   ) divorciada
(   ) viúva
Data de nascimento:____/____/_______
Cidade:________________________
Profissão:________________
RG:_________________
CPF:________________
Endereço:___________________________________________________________
NOIVA:_____________________________________________________________

Estado Civil: 
(   ) solteira


(   ) divorciada

(   ) viúva

Data de nascimento:____/____/_______
Cidade:________________________
Profissão:________________
RG:_________________
CPF:________________
Endereço:___________________________________________________________
Passará a assinar: ___________________________________________________
PAI DA NOIVA:_______________________________________________________

Já falecido: (   ) sim
(   )não

Caso sim, data: ____/____/______

Estado Civil: 
(   ) solteiro
   (   ) casado
(   ) divorciado
(   ) viúvo

Data de nascimento:____/____/_______
Cidade:________________________

Profissão:________________
RG:_________________
CPF:________________

Endereço:___________________________________________________________

MÃE DA NOIVA:______________________________________________________

Já falecida: (   ) sim
(   )não

Caso sim, data: ____/____/______

Estado Civil: 
(   ) solteiro
   (   ) casado
(   ) divorciado
(   ) viúvo

Data de nascimento:____/____/_______
Cidade:________________________

Profissão:________________
RG:_________________
CPF:________________

Endereço:___________________________________________________________

REGIME DE BENS ESCOLHIDO: ________________________________________

Data da Celebração:____/____/_______


Horário: ____________

(   ) civil no cartório
(   ) civil fora

(   ) conversão
(   ) religioso

Local do Casamento:_________________________________________________

PADRINHOS PARA O DIA DO CASAMENTO:

NOME:_____________________________________________________________

Estado Civil: 
(   ) solteiro   (  ) casado
  (   ) divorciado
(   ) viúvo

Data de nascimento:____/____/_______
Cidade:________________________

Profissão:________________
RG:_________________
CPF:________________

Endereço:___________________________________________________________

NOME:_____________________________________________________________

Estado Civil: 
(   ) solteiro
   (  )casado     (   ) divorciado    (   ) viúvo

Data de nascimento:____/____/_______
Cidade:________________________

Profissão:________________
RG:_________________
CPF:________________

Endereço:___________________________________________________________

NOME COMPLETO DOS DEMAIS PADRINHOS DOS DIA:

__________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
