
DOCUMENTAÇÃO 
REGISTRO CIVIL 
DE CASAMENTO

 
DOS NOIVOS: 

Documento de identificação original com CPF e RG; 
Comprovante de endereço em nome dos noivos; 
Estatuto da igreja (original ou cópia autenticada);(se for o caso) 
Certidão de estado civil original, atualizada até 60 dias; 
(verificar lista ao lado) 

Pacto Antenupcial;(se regime for diferente de Comunhão Parcial de Bens) 
Caso sejam menores de 18 anos e maiores de 16 anos, os 
pais deverão estar presentes e portando documento de 
identificação original. 

QUANDO ESTRANGEIRO(S): 

Certidão de estado civil, legalizada ou apostilada no seu 
país de origem, em português por tradutor juramentado e 
registrada no ofício de títulos e documentos brasileiro; 
Cédula especial de identidade de estrangeiro, emitida pela 
Polícia Federal do Brasil; 
Passaporte (válida enquanto permanecem no país); 
Atestado consular; 
Carteira de Registro Migratório, na modalidade temporária 
ou definitiva, ou para nacionais de países fronteiriços; 
Documento Provisório de Registro Nacional Migratório; 
Deverá estar acompanhado de tradutor juramentado caso 
não entenda a língua portuguesa. 

DAS TESTEMUNHAS: 

Documento de identificação  
original, contendo CPF e RG. 

Tipos de certidão de 
estado civil: 

Solteiro(a): Certidão de nascimento. 

Divorciado(a): Certidão de casamento 
com averbação do divórcio. 

Separado(a): Certidão de casamento 
com averbação da separação. 

Viúvo(a): Certidão de casamento com 
anotação do óbito. Pessoa viúva deve 
apresentar também: cópia da certidão 
de óbito e cópia do inventário se o 
falecido possuía bens.

54 3286-1003 

54 99291-7474 

regcivil@cartoriozortea.com.br

Horário de Atendimento: 

De segunda a sexta-feira, das 8h30min às 17h30min

Conheça
os nossos
serviços

Aponte a 
câmera do 
seu celular

Complemento ou substituição de documentos poderá ser solicitada no curso do processo.

Definições dos regimes de casamento civil no Brasil 

Comunhão Parcial de Bens: É o regime padrão no Brasil. Neste regime, os bens adquiridos durante o 
casamento são considerados comuns, mas os bens adquiridos antes do casamento permanecem separados. 

Comunhão Universal de Bens: Neste regime, todos os bens, tanto os adquiridos antes quanto durante o 
casamento, são considerados comuns e compartilhados igualmente entre os cônjuges. 

Separação Total de Bens: Neste regime, cada cônjuge mantém a propriedade e administração exclusiva de 
seus próprios bens, sem qualquer participação do outro cônjuge. 

Participação Final nos Aquestos: Neste regime, cada cônjuge mantém seus bens próprios (aqueles que 
possuía antes do casamento e/ou que adquiriu durante o casamento com recursos próprios), mas, ao término 
do casamento, cada cônjuge tem direito a metade do valor dos bens adquiridos durante o casamento.

O formulário em anexo poderá ser previamente 
preenchido para otimizar o tempo de atendimento. 

Opte por utilizar uma escrita legível em todos os 
campos. Não são permitidas rasuras. 



Tombo n° ____________________________ 
Lº D-_____, n°______________,  fls. ______ 
L° B-_____, fls._______, n°______________ 

ANEXO I - FORMUÁRIO 
HABILITAÇÃO DE  

CASAMENTO
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PREENCHIMENTO PELOS NOIVOS  
REGIME DE BENS ESCOLHIDO: 

Comunhão Parcial (     )    Universal (     )    Separação Total (     )    Partic. Final Nos Aqüestos (     ) 

NOME COMPLETO: ____________________________________________________________________________ 

CPF: ___________________________   Profissão: _____________________________________   Idade: _______ 

Estado civil: ____________________________________________ Possui União estável? (    ) Sim (    ) Não 

N° Doc. Identidade: _______________________ Emissor ________ Estado _____  Exp.: ___ / ___ / _______ 

Naturalidade: _________________________________________________ Estado (UF): ____________________ 

Endereço: _____________________________________________________________________________________ 

E-mail: _______________________________________________________ Telefone: (____)  _________________ 

Filiação: _______________________________________________________________________________________ 

Mãe nascida (     ) ou falecida (     ) em: ___ / ___ / ______ Natural de: _____________________ (UF):____ 

Pai nascido (     ) ou falecido (     ) em: ___ / ___ / ______   Natural de: _____________________ (UF):____ 

Ocupação da mãe: ____________________________ Ocupação do pai: ______________________________ 

Endereço da mãe:  ____________________________________________________________________________ 

Endereço do pai:   _____________________________________________________________________________ 

(    ) Altera o nome para: _______________________________________________________________________. 

NOME COMPLETO: ____________________________________________________________________________ 

CPF: ___________________________   Profissão: _____________________________________   Idade: _______ 

Estado civil: ____________________________________________ Possui União estável? (    ) Sim (    ) Não 

N° Doc. Identidade: _______________________ Emissor ________ Estado _____  Exp.: ___ / ___ / _______ 

Naturalidade: _________________________________________________ Estado (UF): ____________________ 

Endereço: _____________________________________________________________________________________ 

E-mail: _______________________________________________________ Telefone: (____)  _________________ 

Filiação: _______________________________________________________________________________________ 

Mãe nascida (     ) ou falecida (     ) em: ___ / ___ / ______ Natural de: _____________________ (UF):____ 

Pai nascido (     ) ou falecido (     ) em: ___ / ___ / _______ Natural de: _____________________ (UF):____ 

Ocupação da mãe: ____________________________ Ocupação do pai: ______________________________ 

Endereço da mãe:  ____________________________________________________________________________ 

Endereço do pai:   _____________________________________________________________________________ 

(    ) Altera o nome para: _______________________________________________________________________. 

CONTINUA NA PRÓXIMA FOLHA   -



Tombo n° ____________________________ 
Lº D-_____, n°______________,  fls. ______ 
L° B-_____, fls._______, n°______________ 

ANEXO I - FORMUÁRIO 
HABILITAÇÃO DE  

CASAMENTO
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PREENCHIMENTO PELAS TESTEMUNHAS  
É OBRIGATÓRIO  INDICAR NO MÍNIMO DUAS TESTEMUNHAS. 

NOME: ________________________________________________________  Habilitação (    )  Cerimônia (    ) 

CPF: ___________________________   Profissão: _____________________________________   Idade: _______ 

Estado civil: ____________________________________________ Possui União estável? (    ) Sim (    ) Não 

N° Doc. Identidade: _______________________ Emissor ________ Estado _____  Exp.: ___ / ___ / _______ 

Endereço: _____________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________. 

NOME: ________________________________________________________  Habilitação (    )  Cerimônia (    ) 

CPF: ___________________________   Profissão: _____________________________________   Idade: _______ 

Estado civil: ____________________________________________ Possui União estável? (    ) Sim (    ) Não 

N° Doc. Identidade: _______________________ Emissor ________ Estado _____  Exp.: ___ / ___ / _______ 

Endereço: _____________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________. 

NOME: ________________________________________________________  Habilitação (    )  Cerimônia (    ) 

CPF: ___________________________   Profissão: _____________________________________   Idade: _______ 

Estado civil: ____________________________________________ Possui União estável? (    ) Sim (    ) Não 

N° Doc. Identidade: _______________________ Emissor ________ Estado _____  Exp.: ___ / ___ / _______ 

Endereço: _____________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________. 

NOME: ________________________________________________________  Habilitação (    )  Cerimônia (    ) 

CPF: ___________________________   Profissão: _____________________________________   Idade: _______ 

Estado civil: ____________________________________________ Possui União estável? (    ) Sim (    ) Não 

N° Doc. Identidade: _______________________ Emissor ________ Estado _____  Exp.: ___ / ___ / _______ 

Endereço: _____________________________________________________________________________________ 

_______________________________________________________________________________________________. 

PREENCHIMENTO PELO CARTÓRIO 

Trata-se de conversão de casamento religioso em civil: (     ) NÃO    (     ) SIM 

Escritura Pública de Pacto Antenupcial:  Livro __________Fls.: _________ nº _____________________ 

Data da Cerimônia: ______ / ______ / _________  Local: __________________________________________ 

Valor dos emolumentos: R$ ____________________   Data do protocolo: ______ / ______ / _________     


