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REQUERIMENTO DE ACESSO A INFORMAGAO ADMINISTRATIVA E AMBIENTAL

E DE REUTILIZACAO DE DOCUMENTOS
(Lei n.2 26/2016, de 22 de agosto - LADA e Assinale as op¢ées pretendidas com um X)

1. IDENTIFICAGAO DO REQUERENTE

Nome/Denominagio:

Qualidade: D Préprio D Em representagdo de:

Morada/Sede:

NIF/NIPC:

E-mail: Telefone (facultativo):

2. IDENTIFICACAO DA DOCUMENTAGAO E INFORMAGAO PRETENDIDA

(Indique, se possivel: datas, n.2 de processo, drea temdtica, servigo da APA para facilitar a pesquisa técnica)

3. MODALIDADE DE ACESSO E ENVIO
(A reprodugdo de documentos e a emisséo de certiddes estdo sujeitas ao pagamento de taxas conforme artigo 14.2 da LADA e Tabela de Pregos da APA
disponivel para consulta na pdgina eletrénica)

u Consulta presencial gratuita (sujeita a agendamento prévio)
D Reproducdo digital por correio eletrénico ou ligagdo para descarregamento
D Reprodugdo em suporte papel (enviada por correio postal)

D Reprodugdo por outros meios técnicos (audio, video ou grandes formatos)

D Certidao

4. FINALIDADE DO PEDIDO E REUTILIZAGAO

(Obrigatdrio se solicitar acesso a documentos com dados pessoais de terceiros ou informagdes protegidas por segredo comercial ou industrial)

Finalidade do Pedido:

O documento destina-se a reutilizagdo? _l Sim ’—\ Nao
Se respondeu "Sim", indique brevemente o fim a que se destina a reutilizagdo:

5. DECLARAGAO E PROTEGAO DE DADOS

Declaro que as informagdGes prestadas sdo verdadeiras e que tomei conhecimento de que os dados pessoais recolhidos destinam-se a
gestdo deste pedido pela APA, em conformidade com o RGPD e a LADA, estando o acesso a documentos com dados de terceiros sujeito
as restrigoes legais.

Data: /] Assinatura:

(O envio por e-mail para o enderego rai@apambiente.pt requer assinatura com Chave Mdvel Digital/Cartéo de Cidadéo ou, em alternativa, assinatura
manuscrita digitalizada, reservando-se a APA o direito de solicitar a confirmagdo da identidade em caso de duvida)


mailto:rai@apambiente.pt

	Nome: 
	text_1: 
	text_2: 
	text_3: 
	text_4: 
	text_5: 
	text_6: 
	text_7: 
	text_8: 
	checkbox_15: Off
	checkbox_16: Off
	checkbox_17: Off
	checkbox_18: Off
	checkbox_19: Off
	checkbox_20: Off
	checkbox_21: Off
	checkbox_22: Off
	checkbox_23: Off
	text_25: 
	text_26: 
	text_27: 


