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INVESTIGACAO DE PATERNIDADE COM ALIMENTOS

v’ Cépia da certiddo de nascimento e CPF da crianca/adolescente;

v Cépia do RG e CPF do representante legal (genitora ou quem possuir a
guarda)

v' Comprovante de renda do representante legal do requerente (c6pia do
contracheque, beneficio do INSS) Se for autbnomo, indicar o tipo de atividade
profissional desenvolvida. E importante apresentar comprovantes de
despesas da entidade familiar para fins de verificacdo do perfil
socioecondmico.

v Comprovante de residéncia (fatura de agua, energia elétrica, telefone,
cartdo de crédito, etc);

v' Fotografias comprobatorias do relacionamento ou outros documentos que
comprovem o relacionamento dos pais da crianga/adolescente;

v' Documentos comprobatérios das despesas da crianca/adolescente
(alimentacdo, plano de saude, vestudrio, mensalidade escolar, transporte,
moradia, medicamentos, material escolar);

v' Se a crianca/adolescente possuir algum problema de salde, apresentar
laudo médico;

v Rol de testemunhas — 02 ou 03 pessoas (nome, nimero do RG e CPF,
estado civil, profissdo, idade, endereco, local de trabalho, telefone).
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