
 

 POLÍTICA DE PRIVACIDADE 
 

 

FORMULÁRIO PARA REQUERIMENTO DE CERTIDÃO 

 

Dados do Solicitante: 

Nome  

RG  

CPF   

Endereço  

E-mail  

Telefone  

 

Dados do Ato: 

Nome das Partes  

Tipo de Ato  

Livro  

Folhas  

 

Finalidade da Solicitação (LGPD, art. 6º, inciso I)  

 
 

 

Responsabilizo-me pela preservação da vida privada das partes (CF, art. 5º, inciso 

X). 

 

Luís Eduardo Magalhães, _______________________________ 

 

 

 

_______________________________ 

Assinatura do titular 

 


