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[bookmark: _GoBack]ATESTADO DE PERMANÊNCIA CARCERÁRIA
R E Q U E R I M E N T O
Eu,_________________________________________________________, filho de ___________________________________ e ____________________________________, RG  nº  ________________ e CPF _____________________________________, residente na ____________________________________________________________, 
Requeiro o ATESTADO DE PERMANÊNCIA CARCERÁRIA,  para fins de auxílio-reclusão   de ____________________________________________ ____________________________________________________________, filho de ____________________________________________________ e ____________________________________________________________, atualmente recolhido no Estabelecimento Penal ____________________ ____________________________________________________________.
 Informar o vínculo com o(a) preso(a):  ________________________________________.
_____________, ____ de _______ de_______.


_________________________________________________
Assinatura do(a) Requerente
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