ENTRADA DESPACHO

NO
MUNICIPIO DE PENACOVA Recebid / / Penacova, em / /
a init : ecenlao em
Seccao Administrativa O Far 0 Presidente da Camara

Requerimento

Pcv_ad_req_trsld 1.00

REQUERIMENTO PARA TRASLADACAO DE CADAVER OU OSSADAS
EXM° SENHOR

PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE PENACOVA

, de anos de idade, estado
civil , com a profissdo de , residente em
, Freguesia de do Concelho de

, portador do B.I. n° , emitido pelo A.IL. de

em / / , Contribuinte Fiscal n°®

Vem, na qualidade de

(qualquer das situagdes previstas no art.® 3.° [testamenteiro, conjuge sobrevivo, pessoa que residia com o falecido em condig¢des
analogas as dos conjuges, herdeiro, familiar ou qualquer outra situagio)

e nos termos dos art.°s 3.° ¢ 4.° do Dec-Lei n.° 411/98, de 30 de Dezembro, requerer a [ Camara Municipal;

[ Junta de Freguesia supra, a trasladagdo de: [ cadaver inumado em jazigo; Jd ossadas; de:
Nome:

Estado civil a data da morte:

Residéncia a data da morte:

Que se encontra no cemitério de:

E se destina ao cemitério de:

A fim de ser: [ - inumado em jazigo; [ - colocado em ossario; [ - cremado.

Pede deferimento,

, de de 20
O requerente

(assinatura)
Autarquia de origem: DESPACHO: Autarquia de destino: DESPACHO:
Data de efectivac@o da trasladacao, de de 20
(identificac@o e assinatura do responsavel pelo servico)

Contactos:
Telefone
Telemovel




