
 

                     Ref.No.                    

Governo da Região Administrativa Especial de Macau 

Direcção dos Serviços Correccionais 

Estabelecimento Prisional de Coloane 

 

Pedido do Certificado de Reclusão 

Parecer da Chefia da DASEF 

 

 Despacho do Director do EPC 
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Nome:                                          

Nome em língua estrangeira :                        

Relação de parentesco com o recluso:                 

Sexo:                    Idade:                  

Telefone Domiciliário:        Telemóvel:           

Tipo e nº de Doc. de Identificação:            _     

Nome do recluso:                                       

Nº de entrada do recluso:                                 

Situação jurídico-penal:  Preventivo       Condenado 

Sexo:   Masculino           Feminino 

Zona prisional:Bloco         Piso          Cela          

Motivo do pedido:_____________________________________________________________________________________ 

  __________________________________________________________________________________________________ 

  __________________________________________________________________________________________________                        

Assinatura :           Data:         
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Atendendo ao supracitado motivo, consinto e requero que, o certificado de reclusão, onde constam os meus dados pessoais, 
para os respectivos efeitos, seja: 

 Entregue ao recluso    Entregue ao requerente 

 Outro  Nome:_________________________________________ Relação de parentesco:_____________________ 

Forma de contacto:_______________________________________________________________________________ 

Assinatura:          Data:_________________  
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Documentos recebidos: Tipo e nº de Doc. de Identificação:__________________________________________  

Outro: ____________________________________________________________________________________  

Nome:___________________________________ Assinatura:          Data:__________________ 

 Propõe-se a emissão do Certificado de Reclusão  Propõe-se a rejeição da emissão do Certificado de Reclusão 

Motivo: _________________________________________________________________________________ 

  _______________________________________________________________________________________ 

  _______________________________________________________________________________________ 

Nome:____________________________________ Assinatura:           Data:________________ 
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Nome:_________________________________________     Assinatura:____________________________  

Doc. de Identificação e nº:_________________________      Data:     ________________________________ 

※ Os dados apresentados destinam-se à apreciação das actividades de visita e da gestão da prisão, dos procedimentos e da segurança, pelo EPC. Os referidos dados serão 

processados nos termos da Lei nº 8/2005 sobre a “Lei da Proteccção de Dados Pessoais” e dos respectivos diplomas legais 
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