
PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO ALEGRE 
DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE AGUA E ESGOTOS 

 

 

SOLICITAÇÃO DE SUBSTITUIÇÃO DE RAMAL 
(FORMULÁRIO SOMENTE  PARA  PROJETOS  HIDROSSANITÁRIOS  APROVADOS) 

 
Requerente:_____________________________________________________________________ 

Endereço:______________________________________________________________ nº_______ 

Número do ramal:_______________________     Diâmetro novo ramal: ___________ 

Número SEI projeto hidrossanitário aprovado:_________________________________________________________________________________________________________________________ 
(caso não possua esse número, deverá encaminhar o projeto aprovado em anexo a essa solicitação) 

 
 

Número SEI viabilidade técnica:__________________________________________________ 
(caso não possua esse número, deverá encaminhar a viabilidade técnica de abastecimento de água em anexo a essa 
solicitação) 

 

Nome do contato na obra:________________________________________________________ 

 
Telefone do contato na obra:_____________________________________________________ 
 
 
E-mail de contato:_____________________________________________________ 
 
A substituição de ramal deve ser solicitada somente após a aprovação de projeto e após o término 
da obra. 

 
Documentos a serem encaminhados junto com essa solicitação, todos em formato pdf e 
com tamanho inferior a 5MB: 

 Cartão CNPJ (em caso de pessoa jurídica); 
 Contrato Social (em caso de pessoa jurídica); 
 Matrícula do imóvel; 
 RG do proprietário; 
 Autorização para encaminhar essa solicitação, caso não seja o proprietário; 

Porto Alegre,_________________________________________. 

_______________________________________________ 
(Assinatura digital dorequerente) 
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