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L 06 RS

REQUISICAO EXTERNA DE TRANSPOSTES

Reg. n.2

Processo n.2
Exmo. Senhor

Registado em Presidente da Camara Municipal

O Funcionario

REQUERENTE

Nome

Morada

Cédigo Postal Localidade

NIF/NIPC Telemoével Telefone

Email

] Autoriza o envio de notificagdes, no decorrer deste processo, para o e-mail indicado

IDENTIFICACAO DO RESPONSAVEL PELA DESLOCACAO:

Nome

Telemovel Email

[] Autoriza o envio de notificagdes, no decorrer deste processo, para o e-mail indicado

PEDIDO

Vem requerer a V.Exa. a requisi¢cao do Equipamento.

[] Pavilhdo Gimnodesportivo
Espaco:
[1Nave

[]1 Ginasio

[] Sala de Danca

] Outro equipamento:

Data da Utilizacao:

/ / das : horas as : horas.

/ / das : horas as : horas.

/ / das : horas as : horas.
Rua Brito Camacho, 13 7090-237 Viana do Alentejo telef (+351) 266 930 010 ¢ fax (+351) 266 930 019
camara@cm-vianadoalentejo.pt nif 506 151 174

300.50.201 MOD0162_20190109



Municipio de Viana do Alentejo mbalcéo municipal

viana do alentejo

www.cm-vianadoalentejo.pt

NOTIFICACAO

Mais solicita que todas as notificacOes referentes ao pedido, iniciado com o presente requerimento,
sejam dirigidas para:

] Requerente, morada supra referida;

] , com domicilio ou sede em
Cédigo Postal Freguesia Concelho
Telef/Telem E-mail

O subscritor, sob compromisso de honra e consciente de incorrer em eventual responsabilidade penal caso preste
falsas declaragGes, declara que os dados constantes do presente requerimento correspondem a verdade.

Pede deferimento,
Viana do Alentejo,

Validei a conformidade da assinatura de acordo

[] O Requerente/ [] O Representante, com o documento exibido.

(Assinatura do requerente ou de outrem a seu rogo, se o (O Funcionario)
mesmo nao souber ou ndo puder assinar)
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