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	Alvará de Obras
	Registo de Entrada nos Serviços
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	N.º Processo
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	O Func.
	

	
	
	Gestor de Procedimento:
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	Alvará de Obras




	Parecer:

	Despacho:












Exmo. Senhor:











Presidente da Câmara Municipal de Celorico da Beira

	1. Identificação do Requerente

	Nome/Designação:      

	Morada/Sede:      
	Código Postal:       -      

	Freguesia:      
	Localidade:      

	N. Telefone:      
	N. Telemóvel:      
	Endereço Eletrónico:      

	N.º Bilhete de Identidade/Cartão de Cidadão:       -      
	Emitido em:       -       -      
	Valido até:       -       -      

	N.º de Identificação Fiscal:      
	Arquivo de Identificação:      

	Na Qualidade de:
	 FORMCHECKBOX 
 Proprietário
	 FORMCHECKBOX 
 Usufrutuário
	 FORMCHECKBOX 
 Locatário
	 FORMCHECKBOX 
 Superficiário
	 FORMCHECKBOX 
 Outro

	2. Identificação do representante

	Nome/Designação:      

	Morada/Sede:      
	Código Postal:       -      

	N. Telefone:      
	N. Telemóvel:      
	Endereço Eletrónico:      

	N.º Bilhete de Identidade/Cartão de Cidadão:       -      
	Emitido em:       -      -      
	Valido até:       -       -      

	N.º de Identificação Fiscal:      
	Arquivo de Identificação:      

	Na Qualidade de:
	 FORMCHECKBOX 
 Mandatário
	 FORMCHECKBOX 
 Sócio-Gerente 
	 FORMCHECKBOX 
 Administrador
	 FORMCHECKBOX 
 Outro:      

	3. Objeto do Requerimento 

	Vem requerer a V. Ex.ª, ao abrigo do disposto do artigo 76.º do Decreto – Lei n.º 555/99, na sua redação atual, emissão de alvará de licenciamento, relativo ao processo n.º      /     /     .
 FORMCHECKBOX 
 Licença de Loteamento

 FORMCHECKBOX 
 Licença de Obras Demolição

 FORMCHECKBOX 
 Licença de Obras de Urbanização


 FORMCHECKBOX 
 Licença de Trabalhos de Remodelação de Terrenos

 FORMCHECKBOX 
 Licença de Obras de Edificação
 

 FORMCHECKBOX 
 Licença Especial de obras inacabadas

 FORMCHECKBOX 
 Licença Parcial para Construção de Estrutura, tendo já sido aprovado o projeto de Arquitetura e apresentados os projetos de especialidades


	Sito:      
	Freguesia:      

	Descrito(a) na Conservatória do Registo Predial sob o n.º:      
	Inscrito(a) na Matriz sob o artigo n.º:      

	Antecedentes:

 FORMCHECKBOX 
 Informação prévia n.º      
 FORMCHECKBOX 
 Processo de obras n.º      
 FORMCHECKBOX 
 Licença/Autorização de Utilização nº      
	Pede deferimento,
Celorico da Beira,       de       de 20     
___________________________________________________________________

(Exibição do B.I./Cartão de Cidadão)

	Observações:
     

	

	4. Espaço reservado à Secção de Obras Particulares

	Guia N.º:
	Valor:
	O Funcionário:
	Data:
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