FIGUEIRAb:
CASTELORODRIGO

Ficha complementar - Legalizagao de Operagao Urbanistica

Ex.mo Senhor Presidente da Camara Municipal de Figueira de Castelo Rodrigo

1. IDENTIFICACAO DO REQUERENTE

Nome / Denominagéo‘

Tipo de Entidade®

NIF/NIPC| | N.2 de identificado civil

Domicilio / Sede‘

Codigo Postal‘ Localidade‘

Contacto telefénico‘ E-mail ‘

Na qualidade de“’"

2. IDENTIFICAGAO DO REPRESENTANTE LEGAL

Nome‘

NIF‘ ‘Doc. de identificagdo / N.2

Domicilio / Sede‘

Codigo Postal‘ ‘Localidade‘

Contacto telefc')nico‘ E-mail ‘

Na qualidade de  [] Mandatario [] socio-gerente [] Administrador

[l Outro‘

3. IDENTIFICACAO DO IMOVEL

Morada / Lugar:‘

Freguesia: N.2 de policia / lote:
| | |

Descrigdo predial n.2:

Outros elementos de localizagdo (coordenadas, referéncia cartografica, etc.):

Artigo matricial:‘ ‘E] Urbano [ ] Rustico [] Misto

4. OBJETO DO PEDIDO

Requer a emissdo de certiddo municipal que ateste, com referéncia a delimitagdo legalmente eficaz da Area de

Reabilitagdo Urbana (ARU), a situagdo do imdvel identificado:
[] A data da emissdo da certid3o.

[] Adatade ‘ ‘ (indicar data especifica).
[[] burante o periodo de ‘ ‘ a‘

, quando verificavel.

Finalidade do pedido (facultativa):

5. ELEMENTOS DE APOIO A IDENTIFICACAO DO IMOVEL

E] Planta de localizagdo / identificagdo cartografica do imével.
E] Identificacdo matricial e/ou descri¢do predial, quando disponiveis.

[[] Outros elementos dteis:

Nota: os elementos destinam-se a identificagdo inequivoca do imdvel. Os servigos poderdo recorrer a informagdo municipal disponivel, evitando

solicitar documentos ja detidos pela Administragdo, nos termos legais.
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6. OBSERVAGOES

7. DATA E ASSINATURA

Figueira de Castelo Rodrigo, ‘de‘ ‘de 20‘ ‘

Assinatura do requerente / representante

Nota: A certiddo atesta a situagdo territorial e temporal apurada pelos servicos municipais; ndo constitui, por si s6, reconhecimento de beneficios
fiscais nem substitui os demais requisitos legais aplicdveis.
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