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Certidao
Urb0811. Certidao de Abertura/lnstalagédo de Escola de Condugéo

Exmo. Senhor

Presidente da Camara Municipal de Loures

Identificagdo do(a) requerente

Nome/Designagao

Ne CC/BI N° Contribuinte
Morada/Sede

Cadigo Postal - Tel.
e-mail Qualidade1

Para efeitos do presente pedido, autorizo a notificagdo via e-mail [ ]

Vem requerer:

Certiddo para os efeitos do disposto no artigo 19°, n° 2, alinea c) e n°® 3, alinea e) da Portaria n° 185/2015 de 23 de junho, para

2 de Escola de Condugéo.

Notas:
1 Proprietario, usufrutuario, arrendatario, superficiario, outro (especificar)
2 Abertura, Instalagio

Local de Intervencao
Freguesia
Localidade
Morada/Sede
Cadigo Postal

Processo N°

Loures,

O Requerente

Aplicacdo de Taxas

A submisséo do presente formulario esté sujeita ao pagamento da taxa prevista no artigo 22.° n° 1 alinea b) do Regulamento de Taxas
do Municipio de Loures.

O valor da taxa a aplicar € de 22 Euros.

O né&o pagamento da taxa implica a extin¢géo do pedido.

O pagamento das taxas € efetuado por:
|:| Pagamento eletrénico, de acordo com a referéncia Multibanco facultada para o efeito.
|:| Pagamento por cheque
|:| Pagamento nos Servicos

Caso seja entidade isenta ou com direito a reducao de taxas, deve indicar corretamente a situacdo a que se aplica:
De acordo com a deliberagdo municipal n® de / / , beneficio do direito a isen¢éo/reducéo

de taxas
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Municipio de Loures

CAMARA MUNICIPAL

Pretendo receber correspondéncia/notificagdes numa morada diferente da constante na identificagao do(a) requerente [ ]

Nome/Designagéo

Morada/Sede

Cédigo Postal - Tel.

e-mail

Morada: Praga da Liberdade | 2674-501 Loures NIF: 501 294 996 Tel.: 211 150 100 e-mail: geral@cm-loures.pt
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