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                                                            REQUERIMENTO
                                                           Agregado familiar /

                                                             União de facto


Exmo. Sr. Presidente da Junta de Freguesia de Mexilhoeira Grande;
Nome______________________________________________________________________, NIF_______________, Documento de Identificação_____________________ nº ______________________ valido até 1 _____/_____/_____, nacionalidade ________________________, nascido a _____/_____/_____ residente há ______ meses/anos na Freguesia de Mexilhoeira Grande, na _____________________________________________-____________________, Código Postal_________-________ - _______________________, necessita que V. Exa lhe mande passar atestado de agregado familiar / União de facto para efeitos de 2 __________________________.

Tlm nº ___________________ email_________________________________

Composição do Agregado Familiar:

Nome_______________________________________________________________, NIF_______________, Documento de Identificação________________ nº __________________ valido até 1 _____/_____/_____,

Relação com o requerente_______________________.

Nome_______________________________________________________________, NIF_______________, Documento de Identificação________________ nº __________________ valido até 1 _____/_____/_____,

Relação com o requerente_______________________.

Nome_______________________________________________________________, NIF_______________, Documento de Identificação________________ nº __________________ valido até 1 _____/_____/_____,

Relação com o requerente_______________________.

Nome_______________________________________________________________, NIF_______________, Documento de Identificação________________ nº __________________ valido até 1 _____/_____/_____,

Relação com o requerente_______________________.

Nome_______________________________________________________________, NIF_______________, Documento de Identificação________________ nº __________________ valido até 1 _____/_____/_____,

Relação com o requerente_______________________.
AS FALSAS DECLARAÇÕES SERÃO PUNIDAS NOS TERMOS DA LEI

Para a emissão de atestado de agregado familiar são necessários:

- Documentos de todos os elementos do agregado familiar;

- Declaração de agregado Familiar da Segurança Social ou da Autoridade Tributaria ou testemunho presencial de 2 testemunhas recenseadas na Freguesia.

Documentos entregues: __________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________
Declaro que as informações prestadas correspondem à verdade e não omite qualquer informação relevante. Mexilhoeira Grande, _________ de ______________________ de 20__________

Assinatura ___________________________________________________________________

Ao assinar este requerimento autoriza que o mesmo seja arquivado pelos Serviços da Junta de Freguesia da Mexilhoeira Grande durante o prazo exigido por lei de acordo com RGPD, assim como as fotocópias de documentos necessárias exclusivamente para a emissão do atestado pedido neste requerimento
- - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 
Declaração de duas testemunhas recenseadas na freguesia 3
Ao assinar este requerimento autoriza que o mesmo seja arquivado pelos Serviços da Junta de Freguesia da Mexilhoeira Grande durante o prazo exigido por lei de acordo com RGPD, assim como as fotocópias de documentos necessárias exclusivamente para a emissão do atestado pedido neste requerimento.






Nome:________________���_________________________


_____________________ Nº Iden __________________


Assinatura_____________________________________








     � Declaro que assumo a responsabilidade pelas declarações feitas acima pelo requerente. 











Nome:_________________________________________


_____________________ Nº Iden.__________________


Assinatura_____________________________________





  


   � Declaro que assumo a responsabilidade pelas declarações feitas acima pelo requerente. 

















1  – No caso de BI vitalício indicar data de emissão. 2 – Identificar para fins se destina o requerimento. 3 – As testemunhas, recenseadas nesta Freguesia, terão de apresentar o seu cartão de cidadão e efetuar a sua assinatura presencialmente. 4- 

