
 

 

DECLARAÇÃO DE RESIDÊNCIA - PARA MENORES DE 18 ANOS 
 

(Preencher por responsável legal de pessoa menor de 18 anos, no caso de ausência de qualquer um dos 

comprovantes de residência, descritos no item 5.2 da Instrução Normativa) 

 
  

Eu, _________________________________________________________________, portador(a)  
                                             (nome completo do responsável legal pelo(a) criança/adolescente)  

 

da carteira de identidade nº _________________, órgão de expedição _______________ 
                                              
 

e do CPF nº________________________ , declaro para os devidos fins que o(a) criança / 

 
adolescente ____________________________________________________________________,  

                                                    (nome completo do(a) criança/adolescente) 

                                               

 meu (minha) ________________, reside no endereço situado à _____________________ 
                                (grau de parentesco) 

 

_________________________________________________________________________, 
                                                 (endereço completo: rua/número/complemento/bairro/cidade/estado)  

 

assumindo a responsabilidade quanto a veracidade das informações acima prestadas, de 

acordo com a Lei Estadual nº 6225/2012. 
 

 
 

Rio de Janeiro,         /          / 202____. 

 

 

________________________________________________________ 
Assinatura do responsável legal 
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