Requerimento n? |

CAMARA MUNICIPAL DE VILA FRANCA DE XIRA

ALUGUER/CANCELAMENTO DE OSSARIOS
Exmo. Senhor

Presidente da Camara Municipal de Vila Franca de Xira

IDENTIFICACAO DO REQUERENTE

Nome: |

Morada: |

Cédigo Postal | | | | |

Bl/Cartéo de Cidad&o No| | N.2 Identificacdo Fiscal: |
E-mail |
Telefone | | Fax | | Telemovel |

Autorizo o envio de notificagbes, no decorrer deste processo, para: |:| Endereco eletrénico |:| SMS

Na qualidade de |:| Préprio |:| Representante

[outro | |

Se for o representante: Cédigo de consulta da procuracao online |

IDENTIFICACAO DO PEDIDO

Vem requerer:

|:| Aluguer do ossério n? /___, no Cemitério Municipal de Vila Franca de Xira, a fim de
depositar os restos mortais de (nome)

falecido{a) em / / , que se encontravam inumados na sepultura temporaria n® / ,
no talhao ,

e de (nome)

falecido{a) em / / , gue se encontravam inumados na sepultura temporaria n® / ,
no talhao

|:| Cancelamento do aluguer do osséario n2 /___, no Cemitério Municipal de Vila Franca de Xira,

onde se encontram os restos mortais de {(nome)}

e de (nome)

O requerente/representante,

/1 ASS.

MOD 000



