
 

STL – MOD. 006 

Exmo. Senhor  

Presidente da Câmara Municipal de S. João da Madeira 
 

 
Assunto: REGISTO DE CIDADÃOS NA CE (Comunidade Europeia) 
 

1. DADOS DO REQUERENTE  

Nome/Designação……………………………………….……………………………………………………………………………………………... 

Contribuinte n.º …………………………………, domicílio/sede .………………………….……………………………………...……,  n.º …….., 

freguesia ……………………….……….…, concelho ………...……….………………………...…….., código postal ………… - ……., Telefone 

n.º ……………………; Fax n.º ………………………; Email: ………..…….………………………………………………………………………. 

Portador do B.I./Passaporte nº ………………..……...., emitido em ……../………/…………, por …………………………………………….….. 

2. PRETENSÃO 

Nos termos do n.º 5 do art. 14º da Lei n.º 37/2006, de 9 de Agosto, declaro, por minha honra, que preencho a(s) seguinte(s) condição(ões) 

referida(s) no n.º 1 do art. 7º da referida Lei: 

 Exerço, no território português, uma actividade profissional subordinada ou independente; 

 

 Disponho de recursos suficientes para mim próprio e para os meus familiares, bem como um seguro de saúde (1); 

 

 Estou inscrito num estabelecimento de ensino público ou privado, oficialmente reconhecido (2); 

 

 Sou familiar de um cidadão da União abrangido pelos pontos anteriores, a quem acompanho ou me reúno. 

 
 

(1) Desde que tal seja exigido no Estado membro da sua nacionalidade aos cidadãos portugueses. 

(2) Comprovado, mediante declaração ou outro meio de prova à sua escolha, a posse de recursos financeiros para si próprio e para os seus familiares, bem como de 

um seguro de saude (1).  

3. Documentos em anexo: 

  Apresentação B.I. ou Passaporte original e respectivas fotocópias   

  Fotocopia do NIF 

  Comprovativo da actividade profissional 

  Comprovativo de morada (ex. factura água, gás, etc.) 
 

 

 

Pede deferimento 

Assinatura …............................................................................................. S. João da Madeira, ………… de ………………..….… de ...................... 
 

 

 

 

O Funcionário Municipal …………………………………………………..................................................................., em .........../............./............... 

NIPG …………. /………. 


