
 

 REQUERIMENTO DE COMPRA DE SEPULTURA OU OSSÁRIO
 EXMO. SR.  

 PRESIDENTE DA JUNTA DE FREGUESIA DE FORTIOS 

 

 

NOME:  ................................................................................................................................................................  

ESTADO CIVIL:  ........................................  

TELF:  .......................................  EMAIL:  ............................................................................................................  

RESIDENTE EM (FREGUESIA):  ...................................  CONCELHO:  ...............................................................  

MORADA:  ...........................................................................................................................................................  

LOCALIDADE:  ..............................................  C. POSTAL:  ................................................................................  

N.º IDENTIFICAÇÃO CIVIL:  ............................................  EMITIDO EM: _____ / ______ / _____________ 

ARQUIVO:  ........................................  NIF:  ......................................................  

 

VEM PELO PRESENTE REQUERER A V. EX.ª: 

 

        CEDÊNCIA A TITULO PERPÉTUO DO COVAL N.º  .................. , TALHÃO  ............ , DO CEMITÉRIO DE 

FORTIOS, NO QUAL SE ENCONTRAM SEPULTADOS OS RESTOS MORTAIS (*)  ......  ................................ , 

...................................................................................................  FALECIDO EM _____ / ______ / ___________. 

        CEDÊNCIA A TITULO PERPÉTUO DO OSSÁRIO N.º  .............. , TALHÃO  ............... , DO CEMITÉRIO DE 

FORTIOS. 

        .....................................................................................................................................................................  

 
 
 

PEDE DEFERIMENTO, 

 

 
FORTIOS  .............  DE  ......................................  DE 20 ...........  

 

 
 

O REQUERENTE 

 

 .......................................................................................................  

 
 
 
 
 
 
 
(*) GRAU DE PARENTESCO 
 
PAGO PELA GUIA N.ª  ................  EM _____ / ______ / ___________ 


