MUNICIPIO DA FIGUEIRA DA FOZ
Departamento de Urbanismo

Req. ! Data LA

Exmo. Senhor Presidente

Proc, . i Func,

da Camara Municipal da Figueira da Foz

EMISSAO DE ALVARA DE LICENGA

\ REQUERENTE

‘ Nome/Designacao ‘

‘ Domicilio/Sede ‘

Freguesia Cédigo Postal N I

Contribuinte N N

Telefone | | | | | | | [Telemével o Fax I T B
E-mail

\:|Para efeitos do presente pedido, autorizo a notificagao via correio electronico

‘ Na qualidade: ‘ [ IProprietario [ |sécio [ |Mandatario [ |Administrador [ outro

OBJECTO DO REQUERIMENTO

Processo n.° . /

Requer a V. Ex.2 nos termos do artigo 76.° do D.L. 555/99, de 16 de Dezembro, na redaccao que |he foi conferida pelo Dec.-Lei n.° 26/10, de 30 de
Marco, a emissdao do alvara de licenca para a execugdo da operacdo referente ao processo indicado, apresentado em nome de

, para o que junta os elementos nos termos da Portaria n.® 216-E/2008,

de 3 de Margo, RUETCU e NIP

Mais se informa que o técnico responsavel pela direccdo técnica da obra sera

com a habilitagdo profissional de residente em

Inscrito sob o] n.°

na (indicar Ordem/Associacéo de Técnicos).

Pede Deferimento,

Figueira da Foz, de de 20 .

(assinatura do requerente)

A PREENCHER PELOS SERVICOS

Conferi a assinatura pelo C.C.. n.° valido até / / . O Func.

O Gestor do procedimento: email @cm-figfoz.pt
Podera ser contactado no Departamento de Urbanismo da C.M.F.F. das ___as___horas, Telef. 233 403 300 ext. 2
Pago pela Guia n.° , de / / , no valor de €

Mod.05




