D E C L A R A Ç Ã O

EU      , RG       CPF nº      -      FORMTEXT 

  
, reside à  Bairro:      , Município      

     
, declaro para os devidos fins de direito e sob as penas da Lei, que o Sr(a)  FORMTEXT 

     
 UF , RG nº       e CPF nº      -   , falecido(a) em   /  /    , não tinha companheiro(a), eis que não mantinha União Estável. NADA MAIS.
     ,        de      .
________________________________________
Assinatura
