
Espaços Verdes 
(Manutenção) 

Identificação do/a requerente 

Nome: _________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

NIF/NIC: ________________________________________  

Morada: _______________________________________________________________________________________ C. Postal: ______________________________  

Freguesia/União de Freguesias: ___________________________________________________________________________________________________  

Telemóvel: ______________________________ e-mail: ________________________________________________________________________________________  
Autorizo a utilização dos contactos de telemóvel e e-mail acima referenciados para o envio de informações e notificações relativamente a este processo 

Identificação do/a representante 

Nome: _________________________________________________________________________________________________________________________________________  

N.º Identificação Civil: ____________________________________

Morada: _______________________________________________________________________________________ C. Postal: ________________________________

Freguesia/União de Freguesias: ____________________________________________________________________________________________________

Telemóvel: ______________________________ e-mail:  _________________________________________________________________________________________
Autorizo a utilização dos contactos de telemóvel e e-mail acima referenciados para o envio de informações e notificações relativamente a este processo 

Pedido 

Venho por este meio solicitar: 

Corte de vegetação 

Limpeza de vegetação 

 Poda de Árvores por: 

Invasão de propriedade   

Ramos secos  Impedição de circular 

 Avaliação técnica por: 

Sintoma de praga/doença  

Risco de queda  

Danos em infraestruturas/estruturas 

01
33
-0
0

www.famalicao.pt 
camaramunicipal@famalicao.ptcamaramunicipal@famalicao.pt

MUNICIPIO DE VILA NOVA DE FAMALICÃO

Praça Álvaro Marques
4764-502 V.N. de Famalicão
tel. +351 252 320 900
NIF 506 663 264
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O seu lugar your place



 Fornecimento Fornecimento e plantação 

Árvores Árvores 

Arbustos Arbustos 

Flores Flores 

Descrever o local para onde solicita o fornecimento/fornecimento e plantação (anexar imagem)  
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________   
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________   
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________   
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________

Toma conhecimento 

O Município de Vila Nova de Famalicão utiliza os dados pessoais constantes neste requerimento para dar 

resposta ao pedido, instruir o respetivo processo, prestar informações sobre assuntos do Município e para 

fins estatísticos. Para mais informações consulte a Política de Privacidade do Município em 

www.famalicao.pt/politica de privacidade  ou contacte o Encarregado de Proteção de Dados através do 

endereço eletrónico dpo@famalicao.pt 

Data: ________/________/________  _____________________________________________ 

   (O/A Requerente)
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O seu lugar your place

http://www.famalicao.pt/politica

	Nome: 
	NIFNIC: 
	Morada: 
	C Postal: 
	FreguesiaUnião de Freguesias: 
	Telemóvel: 
	email: 
	Nome_2: 
	N Identificação Civil: 
	Morada_2: 
	C Postal_2: 
	FreguesiaUnião de Freguesias_2: 
	Telemóvel_2: 
	email_2: 
	Descrever o local para onde solicita o fornecimentofornecimento e plantação anexar imagem 1: 
	Data: 
	undefined: 
	undefined_2: 
	Check Box1: Off
	Check Box2: Off
	Check Box3: Off
	Check Box4: Off
	Check Box5: Off
	Check Box6: Off
	Check Box7: Off
	Check Box8: Off
	Check Box9: Off
	Check Box10: Off
	Check Box11: Off
	Check Box12: Off
	Check Box13: Off
	Check Box14: Off
	Check Box15: Off
	Check Box16: Off
	Check Box17: Off
	Check Box18: Off
	Check Box19: Off


