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Camara Municipal do Sabugal

CEDENCIA DE ESPACO/INSTALACAO MUNICIPAL

Exmo. Senhor
Presidente da Camara Municipal do Sabugal

IDENTIFICAGAO DO REQUERENTE

Nome: ‘

N.° de Contribuinte: ‘ ‘ Tipo i: Na qualidade de i ‘ EI‘

Representado por: ‘ ‘

Morada iii ' Localidade: =]

Caodigo Postal: ‘

Contacto preferencial: ‘ ‘ Segundo contacto: ‘ ‘ Fax:‘ ‘

Email: |

(" Cartéio do Cidad&o (" Bilhete de Identidade (" Passaporte N.° |

Valido ateé: ‘ ‘ (aaaa/mm/dd)

ASSUNTO
Vem requerer a V.Exa., a cedéncia do espaco / instalagdo municipal abaixo identificado:
Para as seguintes actividades:
Horario relacionado com o pedido
Do dia Ao dia Das As

h h
h h
h h
h h
h h
h h
h h

i -S -Pessoa Singular; C - Pessoa Colectiva; | - Isento; P - Publico

ii - Indicar a titularidade do direito que lhe confere legitimidade para formalizar o procedimento

iii - Morada para a qual sera enderegada toda a correspondéncia
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Para o efeito, solicitamos a disponibilizagdo dos seguintes meios técnicos:

Palco Som Luz Secretariado Limpeza Seguranca
Sala de Apoio / Camarim Sistema de Projeccao

Outros:

Observacgoes:

Documentos a anexar ao requerimento

Programa previsto para a actividade

Pede Deferimento
Data: 2010/12/06
aa O(A) Requerente
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SABUGAL

MUNICIPIO

Regulamento Geral de Prote¢ao de Dados ( RGPD )

1.

Os dados pessoais recolhidos neste pedido sdo necessarios, 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 legislacdo especifica
aplicavel ao pedido formulado.

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

o Responsavel pelo tratamento — Municipio do Sabugal;

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

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

o Conservagdo dos dados pessoais — Prazo definido na legislagdo aplicavel ao pedido.

Para mais informacgdes sobre as praticas de privacidade do Municipio do Sabugal, consulte o
nosso site em www.cm-sabugal.pt ou envie um email para dpo@cm-sabugal.pt.

Os documentos apresentados no ambito do presente pedido sdo documentos administrativos,
pelo que o acesso aos mesmos se fara em respeito pelo regime de acesso a informagdo
administrativa e ambiental e de reutilizagdo dos documentos administrativos (Lei n.2 26/2016,
de 22 de agosto).

O(A) subscritor(a), sob compromisso de honra e consciente de incorrer em eventual
responsabilidade penal caso preste falsas declaracdes, declara que os dados constantes do
presente requerimento correspondem a verdade.


https://www.cm-sabugal.pt/
mailto:dpo@cm-sabugal.pt

	form1[0]: 
	#subform[0]: 
	TextField1[0]: 
	TextField1[1]: 
	Table1[0]: 
	Row1[0]: 
	Cell1[0]: 
	Cell2[0]: 
	Cell3[0]: 
	#field[3]: 

	Row2[0]: 
	Cell1[0]: 
	Cell2[0]: 
	Cell3[0]: 
	#field[3]: 

	Row3[0]: 
	Cell1[0]: 
	Cell2[0]: 
	Cell3[0]: 
	#field[3]: 

	Row4[0]: 
	Cell1[0]: 
	Cell2[0]: 
	Cell3[0]: 
	#field[3]: 

	Row5[0]: 
	Cell1[0]: 
	Cell2[0]: 
	Cell3[0]: 
	#field[3]: 

	Row6[0]: 
	Cell1[0]: 
	Cell2[0]: 
	Cell3[0]: 
	#field[3]: 

	Row7[0]: 
	Cell1[0]: 
	Cell2[0]: 
	Cell3[0]: 
	#field[3]: 


	numero_do_documento[0]: 
	nome[0]: 
	numero_contribuinte[0]: 
	tipo[0]: []
	na_qualidade_de[0]: []
	representado_por[0]: 
	morada[0]: 
	freguesia[0]: []
	codigo_postal[0]: 
	contacto_preferencial[0]: 
	segundo_contacto[0]: 
	fax[0]: 
	email[0]: 
	documento_de_identificacao[0]: Off
	validade_do_documento[0]: 
	codigopostal_extensao[0]: 
	PrintButton1[0]: 
	ResetButton1[0]: 
	Button1[0]: 
	designacao[0]: 

	#subform[2]: 
	data_requerimento[0]: 2010/12/06
	CheckBox1[0]: Off
	CheckBox1[1]: Off
	CheckBox1[2]: Off
	CheckBox1[3]: Off
	CheckBox1[4]: Off
	CheckBox1[5]: Off
	CheckBox1[6]: Off
	CheckBox1[7]: Off
	TextField2[0]: 
	TextField3[0]: 
	CheckBox1[8]: Off




