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LICENCA ESPECIAL DE RUfDO
(art.© 15° do Dec.-Lei n.2 9/2007, de 17 Janeiro)
Reg. n.o Despacho:
Data
Funcionario

Exma. Senhora Presidente da Camara Municipal de Portalegre

Identificacdo do Requerente (Preencher com letra maidscula)

Nome

Morada/Sede n.o (andar)
Freguesia Cddigo Postal

Concelho de Telefone Telemdvel

Fax N.o de Identificagdo Fiscal

[ Bilhete de Identidade [ Cartdo do Cidad&o n.°

E-Mail

Na qualidade de (Assinale com X a qualidade em que faz o pedido)

O Proprietéario CUsufrutuario [JLocatario [] Superficidrio [JMandatario
[Titular do direito de uso e habitacdo [ Outro

Objecto do pedido

Requer a V. Ex.2 a emissdo de licenca especial de ruido, nos termos do art.° 15.° do Dec.-Lei n.°
9/2007, de 17 de Janeiro, para exercicio de actividade abaixo assinalada:

[ Construgdo, reconstrugdo, ampliagdo, alteragdo ou conservagdo de edificagBes,

[J Laboragdo de estabelecimentos industriais, comerciais e de servicos

[1 Equipamentos para utilizacdo no exterior

[ Infra-estruturas de transporte, veiculos e trafegos

[1 Espectaculos [ Diversdes [ Feiras
[] Manifestacdo desportiva ] Mercados [] sistemas sonoros de alarme
[ outro

Datas de realizacao da actividade:

Data de inicio da actividade

Data de término da actividade
Local da Actividade:

A realizar em:

DAGF - Servigo de Atendimento, Rua Guilherme Gomes Fernandes n.° 28, Apartado 47 | 7301 - 901 Portalegre 1
Linha Atendimento: 245 307 428 | Telefone: 245 307 400/401 | Fax: 245 307 470 (Expediente) E-mail:
servico.atendimento@cm-portalegre.pt
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Horarios:

[ Dias Uteis: das horas e até as horas
[] sébados: das horas as horas
[] bomingos: das horas as horas
[] Feriados: das horas as horas

Fundamentacgao do pedido

Justificacdao da pretensao:

Descricao das actividades ruidosas

Tipo de equipamentos a utilizar:

Medidas de prevencdo e de reducao de ruido (preenchimento obrigatério)

Poténcias sonoras (quando aplicavel)

ANTECEDENTES:
[ pedido de Licenca de Ocupacéo da Via Publica - Reg. Entrada CMP n.° de
/ /
[0 Pedido de Licenca de Realizagdo do Divertimento Pulblico - Reg. Entrada CMP n.°
de / /
DAGF - Servigo de Atendimento, Rua Guilherme Gomes Fernandes n.° 28, Apartado 47 | 7301 - 901 Portalegre 2
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[ Pedido de Licenca de Recinto - Reg. entrada CMP n.° de / /

[J Pedido de Autorizagdo de Evento em Regime Especial (AERE) - Reg. Entrada CMP n.°
de / /

[[] Pedido de ocupacéo de subsolo com infra - estruturas - Reg. Entrada CMP n.°

de / /
[ Comunicagéo inicio dos trabalhos — Reg. Entrada CMP n.°

de / /

[ Licenca de Construgdo n.° valida até / /

[J Licencga de Utilizagdo n.° , para o exercicio da actividade de
Outros:

[C] 0 Requerente declara sob compromisso de honra, que durante o periodo de
validade da licenga, tomara as medidas necessarias de prevencgao para produzir o

menor ruido permitido.

Portalegre, de de

Pede deferimento,

O Requerente,

[Bilhete de Identidade [JCartdo do Cidad&o n.°

Conferi os dados do Bilhete de Identidade/Cartdo do Cidaddo.

O funcionario, em

Pago pela Guia de receita n° , emitida em

Notas:

DAGF - Servigo de Atendimento, Rua Guilherme Gomes Fernandes n.° 28, Apartado 47 | 7301 - 901 Portalegre 3

Linha Atendimento: 245 307 428 | Telefone: 245 307 400/401 | Fax: 245 307 470 (Expediente) E-mail:
servico.atendimento@cm-portalegre.pt
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