FREGUESIA DE BOGAS DE CIMA  RuadoCastelo,n63

6230-140 Bogas de Cima, Fundao
JUNTA DE FREGUESIA Telefone: 275 647 673

NIF: 506 610 187

REQUERIMENTO
INUMACAO OU CREMACAO

Referéncia: Decreto-Lei n.° 411/98, de 30 de dezembro (redag&o em vigor).

1. IDENTIFICACAO DO REQUERENTE

Nome completo:

Documento: NIF:
Estado civil: Profisséo:
Morada:

Telefone: Email:

Qualidade em que requer:

2. IDENTIFICAGCAO DA PESSOA FALECIDA

Nome completo:
Estado civil a data da morte: Data do 6bito:
Ultima residéncia:

3. OPERACAO PRETENDIDA

|:| Inumacéo em sepultura D Inumacé&o em jazigo |:| Inumagéo em local de consumpgéo aerébia
D Cremagéo de cadaver D Cremagcéo de ossadas
Cemitério:

4. OBSERVACOES / DOCUMENTOS COMPLEMENTARES
Informac6es necessérias ao pedido:

5. DECLARACAO E ASSINATURA

Local: Data:

Assinatura do(a) requerente

6. RESERVADO AOS SERVICOS DA JUNTA

Despacho:

Data do ato: Registo n.%:

Os dados séo tratados para andlise e tramitagéo do pedido, nos termos da legislacéo aplicavel.
Consulte a Politica de Privacidade no website da Freguesia.

Modelo para apreciacéo e validagdo administrativa antes da publicagao.
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