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PORTADOR DE IDENTIDADE/CPF

AUTORIZADO A FUNERARIA

A REALIZAR A RETIRADA DO CORPO

A PRESTAR SERVIGOS ENTRE A FAMILIA E A FUNERARIA.
CAUSAS DO OBITO.

SUSPEITO DE COVID? SIM( )NAO( ).

CONFIRMADO? SIM( )NAO( ).

OUTRAS CAUSAS:

POR SER VERDADE, FIRMO O PRESENTE.

SAO JOAO DA PONTE, / /

ASSINATURA DO RESPONSAVEL




