FREGUESIA DE MOITA

Requerimento
Atestado de Agregado Familiar

REQUERENTE

Nome do requerente:

Morada:

B.l./C.Cn.2 ‘ Emissdo/Val. Data de nascimento:
Estado civil: Profissdo: N.2 Contribuinte
Passaporte n.2 ‘ Data de emissao: ‘ Nacionalidade:
Filiagdo (Pai, Mae)

Natural da freguesia | Concelho |

Residente em | | Eleitor n.e
Nome do cdnjuge: \ Profissao \

Natural da freguesia ‘ Concelho ‘

Filiagao (Pai, Mae)

Residente em: ‘ ‘ N.2 Contribuinte

Agregado familiar: (Nome, parentesco e idade)

Vem pelo presente solicitar a V. Exa. que lhe seja emitido atestado para efeitos de

em conformidade com os elementos identificados:
Data
Local

Assinatura (conforme BI/CC)

Notas:

1. O requerente declara que assume com a Junta de Freguesia ou perante quaisquer outras entidades oficiais a
responsabilidade que lhe possa advir pelas declarag6es constantes deste impresso.

2. O-requerente devera deslocar-se a Junta de Freguesia para proceder ao levantamento do atestado.

3. Este requerimento podera ser enviado por:
a. correio eletrénico através do endereco: secretariajfmoita@gmail.com
b. fax paraon.2244569 541
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