Mod. 9 - MD /CMOB

(Espaco reservado a Camara Municipal)

CAMARA MUNICIPAL
DE OLIVEIRA DO BAIRRO

Requerimento
Festas/Bailes/Provas/Passeios
em Espagos Publicos

Exmo. Senhor
Presidente da Camara Municipal de

Oliveira do Bairro
IDENTIFICACAO DO REQUERENTE

Nome/Designagao: | __[__| [ | ||| || [ | [ | |||

Endereco: |__| || [ | [ || e e ]
Freguesia: |__| || [ || || || [ | [ | || | | | CodigoPostal| | | | _JH__| [ |-1_|_| | ||
| | Estado Civil ||| B
Emitidoem: |__|_|-_| | | [ |Validoate:| | _|-__|_|-__| | [ [Arg.Ident | | [ | | | [ | | | ||
NF ] Telefone: |_|__|_|_| [ | |

VEM REQUERER A V. EXA. AUTORIZAGAO PARA A REALIZAGAO DE:

(Preencher o que Ihe interessa assinalando com um X a quadricula seguinte)

Arraial, Festa ou Baile: |:| Passeio Ciclo/Mototurismo ou Automovel: |:|
Procissdo, Desfile ou Cortejo: |:| Realizacdo de Prova Desportiva: |:|
De: || e das | e as ]

NO SEGUINTE LOCAL/PERCURSO:
(Especificar devidamente o local ou o percurso da actividade)

Bem como a interrupcgdo de transitodaRua || | | | L L L L L L L

Solicitando igualmente a cedénciade || | grades e da seguinte sinalizagdo: |__ | | | | || | L L L 1L | 11

durante o periodo acima indicado.

Junto anexa o0s seguintes Documentos: (Preencher o que Ihe interessa assinalando com um X a quadricula seguinte)

Seguro de Responsabilidade Civil/Contra Terceiros: |:| Termo de Responsabilidade: |:|
Tracado do Percurso em Mapa: |:| Regulamento da Prova: |:|
Parecer das Forcas Policiais: |:| Parecer da Federacdo ou da

Parecer das Estradas de Portugal: |:| Associagdo respectiva: |:|
Bilhete de Identidade e Contribuinte: [] []
Data: |_|_ ||| | || | No caso de Pessoa Colectiva, indicar a. |

qualidade em que assina 0 presente
Requerimento:

|
|
|
|
|
: Sécio Gerente: |:|
|
|
|
|

ASSINATURA DO REQUERENTE

Representante Legal: |:|
Outro:
b
(Espago Reservado a Camara Municipal) (Espago Reservado a Camara Municipal)

Esta de acordo com a Legislagdo/Regulamento em
vigor tendo sido apresentado a documentagdo
necessaria a fim de se emitir a Licenca pretendida.




