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Ex.mo Senhor

Presidente da Câmara Municipal de 

Cantanhede

IDENTIFICAÇÃO DA ENTIDADE

Nome do requerente
______________________________________________________________________ Residência/Sede  
____________________________________________________________________________

Localidade 
_________________________________________________ Código Postal  _______ - _____, 

Freguesia  
_______________________________, Concelho de _________________________________

B. I. N.º
__________________, Arquivo de Identificação __________________, em ____/____/____, Contribuinte N.º 
__________________, Telefone n.º __________________, Telemóvel n.º _______________

Entidade organizadora _________________________________________________________________________

CARACTERIZAÇÃO / FUNDAMENTAÇÃO DO EVENTO

O requerente acima identificado, vem requerer a V. Ex.ª a emissão de Licença de Acampamento Ocasional nos termos do disposto no Regulamento de Licenciamento das Atividades Diversas Previstas nos DL nº. 264/2002, de 25 de novembro e DL nº. 310/2002, de 18 de dezembro:

Local do evento
______________________________________________________________________
Propriedade de
____________________________________________________________________________
Datas/Horas
Início: ____/____/____, às ___ horas 
Terminus: ____/____/____, às ___ horas 

Fundamentação
____________________________________________________________________________


____________________________________________________________________________


____________________________________________________________________________


____________________________________________________________________________ 


ANEXAR OS SEGUINTES DOCUMENTOS:

· Fotocópia do BI do interessado;
· Fotocópia do Cartão de Identificação Fiscal do Interessado;
· Autorização expressa do proprietário do terreno;
NOTA: a Câmara Municipal de Cantanhede solicitará os pareceres necessários ao Delegado de Saúde e GNR.

Pede Deferimento.

Cantanhede, _____ de _______________, de _______

O Requerente
DEFERIDO / INDEFERIDO





Em ____/____/_____





O Presidente da Câmara
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