
Data : _____/ ______/ _______ Data : _____/ ______/ _______

QUADRO 01

Identificação do Candidato

Nome NIF

BI/CC

Data de Nascimento: 

Profissão:

Contatos:

Email: _______________________

QUADRO 02

Identificação do Cônjuge

Nome NIF

BI/CC

Data de Nascimento: 

Profissão:

Contatos:

Email: ___________________________

QUADRO 03 

Residência

Morada (rua, praça, avª.):  Nº

Localidade:

Código Postal:

 Data de validade:  Serviço Emissor

Telemóvel

Local trabalho

Telefone

Informação/Proposta

Concelho 

Telefone Telemóvel

Freguesia

CÂMARA MUNICIPAL DE VILA VELHA DE RÓDÃO

Programa de Apoio à Fixação de Jovens e Famílias

APOIO SOCIAL  /HABITAÇÃO

Deliberação

Habilitações Literárias

 Serviço Emissor

Habilitações Literárias

Local trabalho

 Data de validade: 



QUADRO 04

Composição do Agregado Familiar 

QUADRO 05

Apoio à Habitação

Identificação do imóvel:  Vivenda О    Apartamento О     
Modo de aquisição: Compra O          Construção  О                 Reconstrução  О       

Localização (rua, praça, avª.):________________________________________________________________________  Nº. _________________

Localidade:  _________________________________  Freguesia: __________________________________

Código Postal:  ____________ - ______                                                Artigo Matricial nº.: _________________

Alvará de construção nº.: ___________________         Alvará de utilização nº.  ______________________

Escritura de Compra e Venda   Data:   ___/___/_____    Cartório Notarial:   _________________________

Nº. de Inscrição na Conservatória do Registo Predial de Vila Velha de Ródão:                ___________

Isenção das Taxas de disponibilidade de água, saneamento e taxa de lixo:                 

Bilhete Identidade / Cartão Cidadão

Nº Identificação Fiscal

Declaração de IRS (ano anterior) ou Certidão de isenção

Certdão de não dívidas ao Estado (Finanças, Seg. Social)

Último recibo de vencimento

Escritura de compra e venda

Certidão de inscrição no Registo Predial

Caderneta Predial Urbana

Alvará de Construção

Alvará de licença de utilização quando aplicável

Data: _____/ ____/ _________ Os Requerentes: _______________________________________

__________________________________________

Nome Parentesco Profissão / Ocupação
Data 

Nascimento

Não sejam proprietários de outra habitação no Concelho.

Certififcado/Título de Autorização de residência ou docu-mento 

que comprove que permanece em Território Nacional

Cônjuge / FilhosDocumentos Candidato

Comprovativo de Residência e da composição do Agregado 

Familiar emitido pela Junta de Freguesia, ou AT

Sim Não


