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DECLARAÇÃO DE REGISTO DE VELOCIPEDE OU

LICENÇA DE CONDUÇÃO DE CICLOMOTOR

A Câmara Municipal de Vila Franca do Campo declara que:
	Nome:
	     
	      NIF:
	     

	

	Morada:
	     
	      Nº:
	     

	

	Localidade:
	     
	     Código Postal:
	     
	 -
	     
	
	

	

	Telefone/Telemóvel:
	     
	      Fax:
	     
	       Email:
	     


	B.I./C.C.:
	     
	       Data emissão:
	     
	     Arq. Ident.:
	


 FORMCHECKBOX 
  - é possuidor de um título de registo de ciclomotor com a matrícula 
 FORMCHECKBOX 
  - de uma licença de condução de ciclomotor com o nº 
Vila Franca do Campo, 
  _________________________________________________

Assinatura

[image: image2.jpg]Céamara M. de Vila F. Campo
Largo do Municipio | 9680-115 Vila Franca do Campo
T: 296 539100 | S: www.cmvfc.pt | E: geral@cmvfc.pt





[image: image2.jpg]
[image: image1.jpg]

