Famalicdo

www.famalicao.pt
camaramunicipal@famalicao.pt

MUNICIPIO DE VILA NOVA DE FAMALICAO
Praca Alvaro Marques

4764-502 V.N. de FamalicGo

tel. +351 252 320 900

NIF 506 663 264 Candidatura ao ApOiO

Habitacional
(Casa Feliz - Apoio a obras)

Exmo. Senhor Presidente da Camara Municipal de Vila Nova de Famalicéo

Identificacdo do/a requerente

Nome:

N.° Identificacdo Civil: NIF:
Morada:

C. Postal: Freguesia/Unido de Freguesias:
Telemovel: E-mail:

Na qualidade de |:| Proprietario |:| Arrendatdrio |:| Comodatdrio |:| Conddémino

|:| Outra:

Autorizo a utilizag@io dos contactos de telemével e e-mail acima referenciados para o envio de informagdes e notificagdes relativamente a este processo D

Identificag@io do/a representante

Nome:

Ne° Identificagdo Civil: NIF:

Morada:

C. Postal: Freguesia/ Unido de Freguesias:

Telemovel: E-mail:

Na qualidade de [] Representante legal (socio gerente, administrador, gestor, etc) [[] Mandatario

|:| Outra:

Certiddo Comercial Permanente (cédigo) Procuracdo online (codigo)

Autorizo a utilizagdo dos contactos de telemével e e-mail acima referenciados para o envio de informagdes e notificacdes relativamente a este processo |:|
Pedido

Vem requerer a V.2 Exa. a atribuicdo de apoio habitacional para:

D Ampliagdo |:| Conclus@o de obras |:| Conservagdo, Beneficiagcdo e Reparagdo

I:l Obras nas partes comuns D Melhoria de condi¢cdes de acessibilidade

|:| Melhoria das condi¢cdes de eficiéncia energética

da habitagdo com registo predial n.° Inscricdo na matriz n.° :

Freguesia:
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Composigéio do Agregado Familiar:

1. Nome Completo:

N.° Identificag@o Civil: NIF:

Parentesco: Situag¢do profissional:

2. Nome Completo:

N.° Identificagdo Civil: NIF:

Parentesco: Situag¢do profissional:

3. Nome Completo:

N.° Identificagcdo Civil: NIF:

Parentesco: Situac¢do profissional:

4. Nome Completo:

N.° Identificagdo Civil: NIF:

Parentesco: Situacéo profissional:

5. Nome Completo:

N.° Identificagdo Civil: NIF:

Parentesco: Situagdo profissional:

Documentos Instrutérios

Assinale com uma cruz (X) os documentos que junta ao processo.

|:| Atestado de residéncia e composi¢do do agregado familiar emitido pela Junta de Freguesia da
residéncia do candidato e do seu agregado familiar, indicando o tempo de permanéncia no concelho,
a composicdo do agregado familiar e ainda qualquer informag¢éo que considere relevante quanto &

situagcdo econdmica do agregado familiar, tendo em considerac¢do os sinais exteriores de riqueza.
|:| Fotocopias do documento de identificagdo pessoal de todos os elementos do agregado familiar;

D Fotocopias do numero de contribuinte do candidato, bem como de todos os elementos do
agregado familia
|:| Fotocopias dos cartdes de beneficidrio de todos os elementos do agregado familiar

D Apresentacdo da ultima declaragcdo de rendimentos anual (IRS) de todos os elementos do
agregado familiar e declara¢do do rendimento mensal atual, emitida pela entidade patronal ou
por conta da entidade da qual s@o provenientes os rendimentos ou, na sua falta, comprovativo da
Seguranga Social dos rendimentos auferidos

|:| Nota de liquida¢cdo do IRS”
|:| Declarag¢des de ndo divida & AT - Autoridade tributdaria e a SS - Seguranca Social de todos os
elementos do agregado.
|:| Declaracdo comprovativo da situagdo das responsabilidades parentais caso se trate de uma
situacdo de uma familia monoparental
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D Documento comprovativo dos encargos com a saude e educagdo do agregado familiar;

I:l Documento comprovativo da propriedade do imovel, ou arrendamento devidamente
participado na Autoridade Tributdria e Aduaneira, ou posse do imdvel, ou, na sua impossibilidade,
declaragdo, sob compromisso de honra, de que o requerente se encontra efetivamente na posse
do imovel hd pelo menos trés anos, com indicagdo de um minimo de duas testemunhas,
fundamentando ainda a impossibilidade de apresentacdo da documentagdo comprovativa

respetivg;

D Licenga de utilizag@o referente & habitac@o, por via da qual se ateste a aptiddo do prédio ou
fragdo para o fim habitacional, ou comprovativo da sua isengdo quando a construgdo do edificio
seja anterior & entrada em vigor do RGEU, caso em que deve ser entregue fotocdpia de documento

auténtico que demonstre a data da constru¢ao;

D Tratando-se de imoével que ndo seja propriedade do candidato, deve ser apresentada uma
declarag¢do do proprietdrio autorizando as obras, bem como ndo intentard qualquer a¢cdo de despejo

ou aumento da rendqg, caso seja concedido o apoio ao candidato;

D Quando o candidato ndo é proprietario do imoével objeto do pedido de apoio, deve o mesmo
apresentar uma declaragdio sob compromisso de honra, em como ndo é titular de qualquer outro

contrato de arrendamento habitacional;

DNO caso de obras nas partes comuns dos edificios constituidos em regime de propriedade
horizontal, documento comprovativo do titulo constitutivo da propriedade horizontal, certiddo da ata
da deliberagcdo da assembleia de conddminos que tenha determinado a realizagdo de obras e

certiddo da Conservatoéria do Registo Predial comprovativa da propriedade da fragdo;

|:| Declaracdo da Autoridade Tributdria a atestar a totalidade dos bens imdveis de cada elemento

do agregado familiar;

D Orcamento detalhado das obras a efetuar ou dos equipamentos a instalar;

|:| Outros documentos facultativos, desde que relevantes para a apreciacdo do pedido;
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Declaro que:

I:l Dou o meu consentimento para a disponibilizagdo da copia do documento de identificagdo pessoal no dmbito
do presente pedido, nos termos do n.° 2 do art® 5° da Lei n.° 7/2007, de 5 de fevereiro (aplicdvel no caso de a

entrega do pedido ndo ser presencial).

I:l N&o possuir qualquer divida por liquidar ao com o Municipio de Vila Nova de FamalicGo

o0 Municipio de Vila Nova de Famalicdo utiliza os dados pessoais constantes neste requerimento para tratar e
responder ao pedido. Para mais informagdes consulte a Politica de Privacidade do Municipio em

www.famalicao.pt/politica-de-privacidade ou contacte o Encarregado de Prote¢cdo de Dados através do endereco

eletrénico dpo@famalicao.pt.

I:' Autorizo I:' Nd&o Autorizo

o Municipio a tratar os dados pessoais constantes neste requerimento, nos termos do disposto na alinea a) dos
artigos 6.° e 7.° do Regulamento Geral sobre a Prote¢do de Dados (RGPD), para envio de inquéritos destinados

a avaliagdo de satisfagdo.

Data: / /20 Assinatura:
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