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|
|
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FACTURAN.°

A PREENCHER PELOS SERVICOS

O FUNCIONARIO

Divisdo de Ordenamento, Administragao do Territério e Servigos Urbanos

PEDIDO DE RAMAL DE LIGAGAO DE SANEAMENTO

Exmo. Senhor Presidente da Camara Municipal de Vinhais |

NOME | |
MORADA | |
CODIGO POSTAL | | FREGUESIA |
TELEFONE | | FAX | | TELEM. | |
E-MAIL | | C.AE.

B.l./N.°ID CIVIL | | DATA VALIDADE | | N.° DE CONTRIBUINTE | |

Objecto do Requerimento I

Vem requerer a V. Exa., na qualidade de O - Proprietario O - usufrutuario, que mande executar

o ramal de ligagdo de saneamento no prédio sito no(a)

freguesia de , Localidade de

artigo n.° , 0 qual confronta de norte com , hascente com
, sul com

e poente com , prédio que se destina a habitagao.

O REQUERENTE,

AOS / /
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