EMFOR - CIVEL

INVESTIGACAO DE PATERNIDADE
ALIMENTOS PROVISIONAIS

COMPROVACAO DE PAGAMENTO DE PENSAO ALIMENTICIA

EMENTA

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA ..... VARA DE FAMILIA DA COMARCA DE ....., ESTADO DO .....
AUTOS N° ... ..... , brasileiro (a), (estado civil), profissional da area de ....., portador (a) do CIRG n.° ..... edo
CPF n.°.....,, residente e domiciliado (a) na Rua ....., n.° ....., Bairro ....., Cidade ....., Estado ....., por
intermédio de seu (sua) advogado(a) e bastante procurador(a) (procuracdo em anexo - doc. 01), com
escritorio profissional sito a Rua ....., n° ....., Bairro ....., Cidade ....., Estado ....., onde recebe notifica¢bes e
intimag®es, vem mui respeitosamente, nos autos de ACAO DE ALIMENTOS, proposta por ...., brasileiro (a),
menor, representado por sua mae ....., brasileiro (a), (estado civil), profissional da area de ....., portador (a)
do CIRGn.° ..... edo CPFn.e..... , residente e domiciliado (a) na Rua ..... ,n°. ... , Bairro ..... , Cidade ..... ,

Estado ....., & presenca de Vossa Exceléncia COMPROVAR O PAGAMENTO DE PENSAO ALIMENTICIA
DO MES DE ....., conforme solicitado. Nesses Termos, Pede Deferimento. Local e data ... Advogado OAB



