Informacdo sobre o tratamento de dados pessoais | Regulamento Geral de Protecdo de Dados [RGPD - Regulamento (EU) 2016/679]

De acordo com o RGPD, o Municipio enquanto responsavel pelo tratamento informa que a finalidade do tratamento dos dados pessoais recolhidos é a expressa no presente formulario.

REQUERIMENTO

LICENCA PARA VENDA AMBULANTE EM ZONAS BALNEARES
PC07-05-IMP-05 | 01

Classificagdo: 00.00.00

NIPG: Registo N©:
Exmo.(a) Senhor(a)
Presidente da Camara Municipal de Espinho
Identificacdo do Requerente
Nome:
Estado civil: Profissao: NIF:
BI/ CC: Emitido pelos SIC de Valido até /___/
Morada:
Cddigo postal: - Localidade:
Tel.: E-mail:
] Autorizo o envio de notificacdes neste &mbito para o e-mail indicado

Quando apresentado por representante legal:
Nome: NIF:

Tel.: E-mail:

Requer a V. Ex.2 a concessdo de LICENCA PARA O EXERCICIO DE VENDA AMBULANTE EM ZONAS
BALNEARES:

- Identificacdo da zona balnear/praia:

- Periodo de a

- Produto proposto para venda (descrever):

Observagdes:

Junta para o efeito:

O Cédigo de acesso a Certiddo Permanente , Ou copia da certiddo da Conservatoria do
Registo Comercial.

O Comprovativo de comunicacdo prévia do exercicio de atividade comercial (DGAE).

O Comprovativo de entrega da declaracdo de inicio de atividade ou apresentacdo do ultimo comprovativo de
entrega de IRS.

O Comprovativo de que os produtos alimentares sdo provenientes de estabelecimentos dotados de sistema de
seguranca alimentar (HACCP), que podera ser apenas a implementacdo de pré-requisitos.

O Registo Criminal.

O Certiddo da situagdo tributaria regularizada, pela Autoridade Tributaria e Aduaneira.

O Declaragao da situacao contributiva regularizada perante a Seguranga Social.
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Toma conhecimento de que a entrega do pedido devera ser efetuada, no maximo, até 10 dias antes
do inicio da época balnear em questao.

Mais declara, sob compromisso de honra e consciente de incorrer em eventual responsabilidade penal caso

preste falsas declaragdes, que os dados constantes do presente documento correspondem a verdade.

Dou o meu consentimento expresso [cfr. Art.6°, n.%1. al. a) do RGPD] para o tratamento dos meus dados por
parte do Municipio de Espinho, no &mbito do presente formuldrio. [] Sim [ N&o

Espinho, de de

Pagina 2 / 3
Municipio de Espinho | Praca Dr. José Oliveira Salvador | Apartado 700 | 4501-901 Espinho
Tel: (+351) 22 733 58 00 | Fax: (+351) 22 733 58 52 | Email to: geral@cm-espinho.pt



REQUERIMENTO

LICENCA PARA VENDA AMBULANTE EM ZONAS BALNEARES
PC07-05-IMP-05 | 01

Classificagdo: 00.00.00

ANEXO I - EXERCICIO DE VENDA AMBULANTE EM ZONAS BALNEARES:
Declaragao

, titular do cartdao de cidaddao n©°

,valido até / / residente

declara, sob compromisso de honra:

a) Nao afetar nem comprometer a compatibilizacdo dos usos da praia;

b) Manter a praia limpa;

c) Cumprir e fazer cumprir, escrupulosamente, as normas estabelecidas no EDITAL DE PRAIA e na
legislagao em vigor.

Data / /

Assinatura
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