
PREFEITURA MUNICIPAL DE PORTO ALEGRE 
DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE AGUA E ESGOTOS 

 

 

CERTIDÃO DE REGULARIDADE HIDROSSANITÁRIA 
 

Requerente:____________________________________________________________________ 

Endereço:______________________________________________________________ nº________  

Número processo certidão de existência junto à Prefeitura:______________________________________________________________________________________________________________________ 
 
Expediente único registrado junto à Prefeitura:_________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

 
 
E-mail de contato:_____________________________________________________ 
 

 
Documentos a serem encaminhados junto com essa solicitação, todos em formato pdf . 

 Cartão CNPJ (em caso de pessoa jurídica); 
 Contrato Social (em caso de pessoa jurídica); 
 Prancha de Projeto Hidrossanitário; 
 Memorial de Projeto Hidrossanitário; 
 ART/RRT de Regularização das Instalações Hidrossanitárias 
 RG do proprietário; 
 Autorização para encaminhar essa solicitação, caso não seja o proprietário; 

 

Porto Alegre, ___________________________  

 

_______________________________________________ 
(Assinatura digital do requerente) 
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