REQUERIMENTO

Senhor CHEFE DO ESTADO-MAIOR (1)

Exceléncia

(Nome)

(Situagao ou Posto) NM) T T T T T

(Un ou Estab. Mil)

filho de

ede

nascido em (Data)

na Freguesiade

e Concelho de

recenseado com o N°

na Freguesiade

e Concelho de

julgando-se abrangido pelas condi¢des definidas nos artigos 3° e 4° do Regulamento de Amparos, REQUER
que Ihe sgja atribuida a qualificagdo de amparo de familia em relac&o as pessoas a seguir mencionadas:

- (Nome)

de (Idade) anos, (Estado Civil)

seu (Grau de Parentesco)

- (Nome)

de (Idade) anos, (Estado Civil)

seu (Grau de Parentesco)

- (Nome)

de (Idade) anos, (Estado Civil)

seu (Grau de Parentesco)

(1) Da Armada ou do Exército ou da Forca Aérea



- (Nome)

de (Idade) anos, (Estado Civil)

seu (Grau de Parentesco)

- (Nome)

de (Idade) anos, (Estado Civil)

seu (Grau de Parentesco)

para o que fornece os elementos constantes da Declaracéo model o N° 2 em anexo.

Pede deferimento

, de

de

(Assinatura)



