
  

CONSULADO GERAL DE PORTUGAL  
SALVADOR - BAHIA 

 

R. S. 

Requerimento para comunicação de óbito 

 

(Nome).…………………………………………………………..…………………………………………..,  

titular do documento de identidade nº…………………...., emitido por …..………… aos ………………… 

Residência habitual…………………….....................…………………..………….…...………..………….., 

bairro ……………………………, CEP…………………cidade/estado…………………………………….. 

Telefones:……………………..………………., e-mail……………………………………………………… 

vem requerer a V.Exa., na qualidade de (grau de parentesco ou  procurador) ………………………………, 

a comunicação de óbito respeitante a:  

 

O obituado:  

Nome: …………………………………………………………………………………………………………... 

Estado civil ……………………………………………………………………………………………………... 

Local de nascimento…………………………………………………………………………………...………... 

Data de nascimento……………………………………………………………………………………..……….  

Filiação ………………………………………………………………………..……………. ………………e 

de ……………………………………………………………………………………………………………….. 

Última residência habitual…………………………………………………………………………………......... 

………………………………………………………………………………………………………...………… 

Cônjuge: 

Nome …………………………………………………………………………………………………….…… 

Local de nascimento…………………………………………………………………………...………………... 

Data de nascimento………………………………………………………………………………………..…….  

Filiação ………………………………………………………………………………………..……………. e 

de ……………………………………………………………………………………………………………….. 

Dados do óbito:  

Hora e data do óbito: ………………………………….…………………………………………………..……. 

Local do óbito: ……..…………………………………………………………………………….……………..  

Local do sepultamento ………………………………………………………………………………………….  

Declarante do óbito ………………………………………………………………………….…………………. 

Observações ……………………………………………………………………………………..…………..….  

 
Salvador, ……… de ……………………………. de …………... 
 
 
 
______________________________________________________ 
                                        Requerente                   

 


