ENTIDADE CERTIFICADA

BARCELOS e,’C

Largo do Municipio 1SO 9001
4750-323 Barcelos Qualidade

Ex.mo Senhor Presidente da
Camara Municipal de Barcelos

Licenciamento Simplificado
de instalagdes de armazenamento e abastecimento de combustiveis

Identificagdo Do Requerente

Nome/Designagao:

Enderego para notificagdes:

Freguesia: ‘

Cédigo Postal: ‘ - Concelho:
Numero de BI/CC: ‘ NIF:
Contacto telefénico: Fax:

Correio eletronico: ‘
Na qualidade de: Proprietario I:l Mandatério I:l Usufrutuério I:l Superficiario D Promitente comprador D

Outro I:l (especificar) ‘ ‘
Pretendo ser notificado dos atos procedimentais, através de correio eletrénico, nos termos do preceituado na alinea a), do

n°2, e na alinea c) do n°1, do artigo 112°, do Decreto-Lei n°4/2015, de 7 de janeiro: I:l Sim | I:l Nao

Identificagdao Da Pretensao

Vem por este meio apresentar a V.2 Ex.2, nos termos do disposto no n® 1 do artigo 7° do Decreto-Lei 267/2002 de 26 de
Novembro na sua redacéo atual, pedido de licenciamento simplificado de instalagdes de armazenamento e abastecimento
de combustiveis, juntando para o efeito os elementos previstos no artigo 18.°, 19.° e 20.°, consoante a classe de instalagéo,
A1, A2 e A3, respetivamente, da Portaria n.° 1188/2003, de 10 de outubro, alterada pela Portaria n.° 1515/2007, de 30 de

novembro.

Antecedentes

Processo(s):

Instalagao

Localizagao:

Coordenadas: ‘

Classe de instalagao: D A1 D A2 D A3

Caraterizagéo: I:l Reservatorio I:l Parques de Garrafas I:l Posto de Abastecimento

I:l Outra: ‘

Produto a armazenar: ‘

Capacidade: ‘
Finalidade: D Abastecimento Publico I:l Abastecimento Préprio I:l Reservas

I:l Outro: ‘

Reg_;isto Predial/Matricial

Area do Prédio (m?): Matriz predial Urbana I:l/ Rustica I:l ou Misto I:l
N.° do Artigo: ‘ ‘ Fragao: ‘
Descrigao Predial: ‘ ‘ Freguesia: ‘

Documentagao

Ainstrucao do pedido devera ser efetuada de acordo com a Norma Técnica Mod.CMB680

www.cm-barcelos.pt | email: geral@cm-barcelos.pt | Tel. 253809600 | Fax. 253821263 Mod.CMB679B
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Pede deferimento

Barcelos,

‘de‘ ‘de‘

O (A) requerente
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