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Exmo. Senhor  

Presidente da Câmara Municipal de Espinho 

 

Identificação do Titular do Alvará de Construção: 

 

Nome:  _______________________________________________________________________________  

Sede:  _______________________________________________________________________________  

Código postal: ________-______ Localidade:  ________________________________________________  

Tel.: _______________________ E-mail:  ___________________________________________________  

 

Quando apresentado por representante legal: 

Nome: _________________________________________________________NIF:  __________________  

Tel.: ______________________ E-mail:  ____________________________________________________  

 

Portador do alvará/certificado(a) de empreiteiro n.º _______________________, declara, para efeitos da 

Portaria n.º 216-E/2008, de 03 de março, ser responsável pela obra de:  

 

Obras de edificação:           Construção          Reconstrução          Ampliação          Alteração  

  Obras de Demolição      Outras _________________________________________________________  

   Loteamento                 Alteração de loteamento     Obras de urbanização    Remodelação de Terrenos 

 

a realizar no(s) prédio(s) sito(s) na:  

 

rua ou lugar __________________________________________, freguesia de  _____________________ , 

com o processo n.º ______________________, em nome de  ____________________________________  

 _____________________________________________________________________________________  

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

(a)
 riscar o que não interessa  

 

Espinho, _____ de ___________________ de  ___________________________________________  

 

 _________________________________________________________________________________  

 

 


