DEFERIDO

Em /. /
O Presidente da Camara

MUNICIPIO DE PAMPILHOSA DA SERRA

CONTRI BUI NTE N.°© 506 811 883
Rua Rangel de Lima - 3324 - 909 PAMPI LHOSA DA SERRA
TEL. 235590320 — FAX 235590329

Ex.mo Senhor.

Presidente da Cdmara Municipal
de Pampilhosa da Serra

3320 - PAMPILHOSA DA SERRA

Assunto: Pedido de Certidao Divida

Eu, , estado
civil , profissao , contribuinte
n.° , residente na rua , em

, freguesia de , concelho
de , venho pelo presente requerer a V?. Ex®., se dighe mandar

emitir uma certidao comprovativa da inexisténcia de divida & Camara Municipal para
efeitos de

Pede Deferimento

O Requerente
Pampilhosa da Serra, de de20
BIn.° de__ /__/ , pelo arquivo de

Pago guian.°

O Func.

CMPS.02.008.00



