PontePLima

(@)

Termo de Responsabilidade - Autor do Projeto de
(Assumir a Responsabilidade do Projeto do Técnico Inicial)

Identificacdo do Novo Técnico

Nome:

Morada:

Freguesia: Codigo Postal: Concelho:

NIC®) n.°: Tipo: Data Validade:
NIF n.°: Tipo:

E-mail:

Habilitacdes Académicas'©:

Associacao(@: N.o(©):

Declara, que a partir desta data assume a responsabilidade do projeto identificado em titulo, em conformidade com o
disposto no n.° 1 do artigo 10.° do RJUE, na sua atual redacéo, relativo a obra de(®
, localizada em® freguesia

de , deste concelho, a qual foi atribuido o processo n.° , cujo ™

por(i)

com morada/sede em M ,
freguesia de , concelho de ,

Esta conforme o regime da acessibilidade aos edificios e estabelecimentos que recebem publico, via publica e edificios

habitacionais, bem como, observa as normas legais e regulamentares aplicaveis, designadamente as normas técnicas de

construcdo em vigor, com excecao® (caso aplicavel)

Tomei Conhecimento

1. Informacgéo sobre o tratamento de dados pessoais - Regulamento Geral de protecdo de Dados (RGPD - Regulamento (UE) 2016/679) e da Lei 58/2019 de 8
de Agosto
De acordo com o Regulamento Geral de protecao de Dados (RGPD - Regulamento (UE) 2016/679), de 27 de abril de 2016, e da Lei 58/2019 de 8 de Agosto, que
assegura a sua execucdo, na ordem juridica nacional, o Municipio de Ponte de Lima, informa que a finalidade dos dados pessoais recolhidos é a referida no
presente requerimento e que os dados serao armazenados pelo prazo legalmente definido.

Mais se informa que pode exercer os seus direitos previstos no RGPD, nomeadamente:

e Solicitar o acesso, retificacao, apagamento, limitacao do tratamento, portabilidade e oposicao, sem comprometer a ilicitude do tratamento efetuado
bem como a ser informado em caso de violacdes de seguranca;

o Apresentar reclamacao Comissao Nacional de Protecao de Dados (CNPD) se considerar que os seus direitos foram violados.
Estes direitos podem ser exercidos através do e-mail: encarregadodeprotecaodedados@cm-pontedelima.pt.
Para mais informacoes deve consultar www.cm-pontedelima.pt/p/politica_de privacidade e seguranca.

2. As falsas declaragées ou informagdes prestadas no presente termo de responsabilidade integram o crime de falsificacdo de documentos, nos termos do
artigo 256.° do Cadigo Penal, passiveis de comunicagao as respetivas ordens profissionais.

Assinatura®: Data:

Codigo de verificacdo das competéncias profissionais™:
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Instrucdées de Preenchimento

(a) Identificar o tipo de operagao urbanistica, projeto de arquitetura ou de especialidade em questao

(b)NUmero de Identificacao Civil (Bilhete de Identidade/Cartao de Cidadao/Passaporte)

(c) Indicar a habilitacao do autor do projeto

(d) Indicar associagao publica de natureza profissional, quando for o caso

(e) Indicar o nimero de inscrigao na respetiva associagao

(f) Indicar da natureza da operacao urbanistica a realizar

(g) Indicar a localizagao da obra (rua, numero de policia e freguesia)

(h) Indicar se se trata de licenciamento ou comunicagao prévia

(i) Indicar o nome do requerente ou comunicante

(j) Indicar a morada do requerente ou comunicante

(k) Nao é necessario enumerar as normas técnicas e regulamentares aplicaveis, no entanto tem de ser identificado e justificado de forma fundamentada os motivos da nao observancia das
normas técnicas e regulamentares, nos casos previstos no n.° 5 do artigo 10.° do RJUE, na sua atual redacao

(1) Assinatura digital qualificada

(m) Codigo de verificagao das competéncias profissionais emitido por associagao pUblica de natureza profissional, quando for o caso
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