REGISTO MGD N2
DATA DE ENTRADA
REGISTADO POR

ALCOBACA

Municipio PROCESSO

Certidoes
Certidao de Isencdo de Autorizacao de Utilizacao

Exm?e. Sr. Presidente da
Camara Municipal de Alcobaca

REQUERENTE
Nome/Denominagio:*
Domicilio/Sede:* N.o: Lote/Andar:
Cddigo Postal:* Localidade:*
Freguesia:
NIF/NIPC:*
[IBilhete de Identidade [cartso de Cidadzo
Tipo de Documento de Identificagao: ~
DPassaporte DAutorizagéo de Residéncia
N.2:
Valido até: Certidao Comercial Permanente (Cédigo):
Contacto Telefénico: Fax:
E-mail:
[JArrendatério [comodatario DProprietério DSuperﬁciério
Na qualidade de:* -
usufrutuario [outra (por favor, indique):

(Os campos assinalados com * sdo de preenchimento obrigatério)

REPRESENTANTE

Nome/Denominagio:

Domicilio/Sede: N.e: Lote/Andar:
Codigo Postal: Localidade:
Freguesia:
NIF/NIPC:
[Bilhete de Identidade [Ucartdo de Cidad3o
Tipo de Documento de Identificagdo:
DPassaporte DAutorizagéo de Residéncia
N.2:
Valido até: Procuragao Online (Cédigo):
Contacto Telefénico: Fax:
E-mail:
DRepresentante Legal [Gestor de Negdcios [IMandatario

Na qualidade de:
[outra (por favor, indique):
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NOTIFICACOES

[caixa Postal Eletrénica (ViaCTT)
Consinto que as notificagdes / comunicagbes sejam feitas via: [telefone
(aplicavel a pessoas singulares) Crax

DE-maiI

S R . . ~ Requerente
As notificagBes / comunicagdes feitas por via postal deverdo O 4

ser enviadas preferencialmente para a seguinte morada: %Representante .

Outra morada (por favor, indique):
Domicilio/Sede: N.2: Lote/Andar:
Codigo Postal: Localidade:
Freguesia:

DADOS DO PROCESSO

A informacao solicitada respeita os seguintes dados:

Local

Freguesia:*

Morada:*

N.2: Lote/Andar:
Cddigo Postal:*

Sitio ou Lugar:*

Registo Predial

Certidao Permanente do Registo Predial (Cédigo):*

Outros Dados do Processo
Ante Possuidores
Nome:

NIF (se conhecido):

Ante Ante Possuidores
Nome:

NIF (se conhecido):
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PEDIDO

Vem requerer a emissdo de certidao de isengao de autorizagdo de utilizagdo para o prédio supra identificado, por se
encontrar preenchido um dos seguintes requisitos:

[Ter sido construido antes de 7 de Agosto de 1951, e ndo ter sido, depois dessa data, objeto de obras de alteragdo ou
ampliacdo sujeitas a controle prévio municipal ou alteracdo da respetiva utilizagdo.

[ITer sido construido entre 7 de Agosto de 1951 e 6 de Outubro de 1970, fora da sede de concelho e /ou n3o se tratar
de edificacdo de carater industrial ou de utilizagdo coletiva e ndo ter sido, depois dessa data objeto de obras de
alteragdo ou ampliagdo sujeitas a controle prévio municipal ou altera¢do da respetiva utilizagdo.

[ITer sido construido entre 7 de Outubro de 1970 e 21 de Marco de 1973, fora do perimetro urbano de Alcobaca, Sdo
Martinho do Porto e Praia das Paredes da Vitdria e respetivas zonas rurais de protecdo e ainda fora das sedes de
freguesia e dos aglomerados ja constituidos e/ou ndo se tratar de edificagdo de carater industrial ou de utilizacdo
coletiva e ndo ter sido, depois dessa data objeto de obras de alteragdo ou ampliagdo sujeitas a controle prévio
municipal ou alteragdo da respetiva utilizagao.

[ Ter sido construido por um organismo do Estado desde que ndo tenham sido executadas obras de reconstrugdo,
amplia¢do ou alteragdo ou outras das quais resultem modificagGes importantes das carateristicas do edificio.

INFORMAGOES ADICIONAIS

1. Os dados pessoais recolhidos neste pedido sdo necessarios, Unica e exclusivamente, para dar cumprimento ao
disposto no artigo 102.2 do Cédigo do Procedimento Administrativo (CPA), no artigo 17.2 do Decreto-Lei n.2 135/99, de
22 de abril e/ou ao previsto na legislagdo especifica aplicavel ao pedido formulado.
2. O tratamento dos dados referidos no ponto 1 por parte do Municipio de Alcobaga respeitara a legislagdo em vigor
em matéria de protecao de dados pessoais e sera realizado com base nas seguintes condigdes:
Responsavel pelo tratamento - Municipio de Alcobaga
Finalidade do tratamento - Cumprimento de uma obrigagdo juridica (CPA e/ou de legislagdo especifica
aplicavel ao pedido formulado) ou necessario ao exercicio de fungdes de interesse publico
Destinatario(s) dos dados - Servico municipal com competéncia para analisar ou intervir no pedido, de acordo
com a organica municipal em vigor
Conservagao dos dados pessoais - Prazo definido na legislagao aplicavel ao pedido
3. Para mais informagdes sobre as praticas de privacidade do Municipio de Alcobaga envie um e-mail para rgpd@cm-
alcobaca.pt.
4. Os documentos apresentados no ambito do presente pedido sdo documentos administrativos, pelo que o acesso aos
mesmos se fara em respeito pelo regime de acesso a informacdo administrativa e ambiental e reutilizagdo dos
documentos administrativos (Lei n.2 26/2016, de 22 de agosto).

OUTRAS DECLARAGOES

1. O subscritor, sob compromisso de honra e consciente de incorrer em eventual responsabilidade penal caso preste falsas
declaragGes, declara que os dados constantes do presente requerimento correspondem a verdade.

[conferia identificagdo do(a) Requerente / Representante

Pede deferimento, . . e i
! através dos documentos de identificagdo exibidos.

Alcobaga, [_Ivalidei a conformidade da assinatura de acordo com o
[Jo(A) Requerente / []0(A) Representante documento exibido.

(Assinatura do(a) requerente ou de outrem a seu rogo, se o

,. ~ . O(A) Funcionario(a)
mesmo n3o souber ou n3o puder assinar)
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DIRECAO DO PROCEDIMENTO

Responsavel pela Dire¢do do Procedimento:

Contacto Telefdnico: E-mail:

GESTOR DO PROCEDIMENTO

Gestor do Procedimento:

Contacto Telefénico: E-mail:
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DOCUMENTOS A APRESENTAR

Para o efeito, apresenta os documentos que se elencam:

[caderneta predial atualizada onde constem os correspondentes artigos matriciais;
[certidso da descrigdo e de todas as inscrigdes em vigor emitida pela conservatdria do registo predial referente ao
prédio ou prédios abrangidos;
Documentos comprovativos da qualidade de titular de qualquer direito que confira a faculdade de realizagdo da
operagao;
Documentos comprovativos da qualidade de representante;
DFotograﬁas do local;
[piantas de localizagdo;
[Iplanta de levantamento topografico;

DOutro:

FUNDAMENTAGAO DA NAO APRESENTAGAO DE DOCUMENTOS
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