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Exmo. Senhor  

Presidente da Câmara Municipal de  

Figueira de Castelo Rodrigo  

 

Assunto: Requerimento para autorização de lançamento de fogo-de-artificio 

 

1 REQUERENTE 

Nome:______________________________________________________________________________Identificação Fiscal n.º__________________,  

Portador do Bilhete de Identidade/ C. C n.º. _____________________, residente __________________________________________________, 

Código postal: ________ -______ __________________________________________, freguesia de ______________________________________,  

N.º de telefone/ telemóvel: __________________________________________ E-Mail_________________________________________________, 

Na qualidade de:  □ Representante da comissão de festas  □ Associação  ☐ Clube   □ Organizador   □ Outro __________________. 

  

3 LOCAL 

Nas festas de ___________________________________________________, em _______________________________________________________, 

freguesia de ____________________________________________, no local designado _______________________________________________, 

nos dias ________________________________________________. 

Declara ainda que a utilização/ lançamento será efetuado por  (1) ___________________________________________________________, 

residente___________________________________________________________________________________________________________________. 

 

4 OBJETO DO REQUERIMENTO 

☐ Vem requerer a V. Exa., em conformidade com o determinado no n.º 2 e no n.º6 do artigo 29.º do Decreto-Lei n.º 124/2006 de 

28 de junho, na redação que lhe foi conferido pela Lei nº 76/2017 de 17 de agosto, lhe seja concedida a autorização prévia para 

o lançamento de (2)__________________________________________________________________________________________________ 

 

5 DOCUMENTOS A ANEXAR 
☐ Número de Identificação Fiscal e Bilhete de Identidade ou Cartão de Cidadão 

☐ Declaração da empresa de pirotécnica com indicação do tipo de fogo a ser lançado, quantidade e respetivo calibre 

☐ Credencial/Certificação do técnico que executará o lançamento 

☐ Declaração emitida pela seguradora, da efetiva contratação de uma apólice de responsabilidade civil legal 

 

Figueira de Castelo Rodrigo, _____ de _____________________de 20____. 

 

Pede deferimento, o(a) requerente, 

________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

  

 

(1) Nome da pessoa autorizada para efetuar a utilização/lançamento, devendo anexar documentação comprovativa; (2) Descrição exata da quantidade/tipo de 

material/utilizado/lançado. 
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