
                                                     
 

       Exmo. Senhor: 

Presidente da Câmara Municipal de Mortágua 

Rua Dr. João Lopes de Morais 

3450 – 153 Mortágua 

 

 

 

    __________________________________________________________________________________________, 

NIF _________________________, residente em _________________________________________________________, 

__________________________________________________, Freguesia de _____________________________________, 

Concelho de ____________________________, Código Postal _________-_______ _______________________________ 

solicita a cedência de um lugar de estacionamento no Mercado Municipal de Mortágua, para o veículo ligeiro, matrícula 

________-________-________. 

 

 

Mortágua, ________ de _______________________ de ___________ 

 

 

O Requerente 

 

_____________________________________________ 
(Assinatura conforme documento de identificação) 
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