LICENCIAMENTO EM AREA DE DOMINIO PUBLICO MARITIMO

REQUERENTE

Nome / Denominagdo*

Domicilio / Sede*

Ndmero

Cadigo postal*

Freguesia*

Tipo de Doc. Identificacio [ Cartdo de Cidad3o/BI
[Ioutro, qual?
Ndmero

Contacto telefénico
E-mail

Na qualidade de ] Arrendatario/a

[1Superficiario/a [] Usufrutudrio/a

REPRESENTANTE

Nome / Denominagio

Domicilio / Sede

Ndmero

Cddigo postal

Freguesia

Tipo de Doc. Identificacio [ Cartdo de Cidad3o/BI
[ Outro

Ndmero

Contacto telefénico

E-mail

[]Representante legal

Na qualidade de
[10utro

NOTIFICACOES/COMUNICACOES

Exmo./a Sr./a

tavira

Presidente da Camara Municipal

Lote / Andar
Localidade
NIF / NIPC*

[] Passaporte

Vélido até

[1 Possuidor/a
[Joutra

Lote / Andar
Localidade
NIF / NIPC

[ Passaporte

Valido até

[] Gestor de negécios

[J Autoriz. de residéncia

1 Proprietario/a

[J Autoriz. de residéncia

] Mandatario

Consente que as notificagdes/ comunica¢des do Municipio Ihe sejam feitas via (aplicavel a pessoas singulares):

[CJ contacto telefénico ] E-mail

[Joutro

No caso das notificacdes/ comunicacdes por via postal, estas deverdo ser enviadas para a seguinte morada:

[JRequerente []Representante
Domicilio / Sede

Municipio de Tavira | NIPC 501067191
FORM232.01

[ Outra (indique abaixo)
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tavira

Numero Lote / Andar
Cédigo postal Localidade
Freguesia

PEDIDO

Vem requerer a V. Exa. o licenciamento anual de ocupacdo de parcela em dominio publico maritimo, de acordo
com o seguinte:

] Habitacdo numero

[]Estabelecimento comercial com a designagdo ™
[JOutra atividade Designagao

Area da ocupacdo m

Local da ocupagao (coordenadas geograficas)

) se o estabelecimento comercial possuir esplanada, a mesma esta sujeita a licenciamento através de pedido no sitio do ePortugal ou no
Balcdo Unico, sito nos Pagos do Concelho.

CODIGOS DE ACESSO ONLINE

Procuragdo - Cadigo de Identificagdo

Registo Comercial - Cédigo da Certiddo Permanente
Registo Predial - Cédigo da Certidao Permanente
Outro - Cédigo de Acesso

Se outro, de que documento se trata?

OBSERVAGOES

INFORMAGAO SOBRE TRATAMENTO DE DADOS PESSOAIS

1. Os dados pessoais recolhidos neste pedido sdo necessdrios, 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 legisla¢do especifica aplicavel ao pedido formulado;

2. O tratamento dos dados referidos no ponto 1 por parte do Municipio respeitara a legislacdo em vigor em
matéria de protecdo de dados pessoais e sera realizado com base nas seguintes condig¢des:

* Responsavel pelo tratamento — Municipio;

¢  Finalidade do tratamento — Cumprimento de uma obrigacdo juridica (CPA e/ou de legislacio especifica
aplicavel ao pedido formulado) ou necessario ao exercicio de fungdes de interesse publico;

¢ Destinatario(s) dos dados — Servigo municipal com competéncia para analisar ou intervir no pedido, de
acordo com a organica municipal em vigor;

* Conservagao dos dados pessoais — Prazo definido na legislagdo aplicdvel ao pedido.

3. Para mais informacGes sobre as praticas de privacidade do Municipio consulte o nosso site em
http://www.cm-tavira.pt/site/politicaprivacidade ou envie um e-mail para privacidade @cm-tavira.pt;

4. Os documentos apresentados no ambito do presente pedido sdo documentos administrativos, pelo que o
acesso aos mesmos se fard em respeito pelo regime de acesso a informac¢do administrativa e ambiental e
reutilizacdo dos documentos administrativos (Lei n.2 26/2016, de 22 de agosto).
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municipio [ ]
O/A subscritor/a, sob compromisso de honra e consciente de incorrer em eventual responsabilidade penal caso

preste falsas declaragdes, declara que os dados constantes do presente documento correspondem a verdade e
que tomou conhecimento que cumpre todas as obrigacGes legais e regulamentares aplicaveis.

Mais declara que assume inteira responsabilidade por quaisquer danos causados sobre o Municipio ou terceiros
resultantes da ocupacgdo do espaco publico.

Tavira,

O/A Requerente / O/A Representante,

Municipio de Tavira | NIPC 501067191
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