
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 



 
 
 
 
 
 

MERCADO ANTIGO FICHA DE CANDIDATURA 1  MOD.CUL.042/00 

 

Identificação: ________________________________________________________ 

Data de Nascimento: ____________________       NIF: _________________________ 

Morada: ___________________________________________________________ 

__________________________________________________________________ 

Código Postal: _______ ____     Localidade: __________________________________ 

Contacto Telefónico: ____________________ 

E-mail: ____________________________________________________________ 

 

Assinale com X o(s) posto(s) de venda a que se candidata: 

Comes e bebes __ 

Carnes e enchidos __ 

Frutas e legumes __ 

Pão, tremoços, bolos e doces __ 

Artesanato __ 

Plantas__ 

Biológicas __ 

Desfile etnográfico __ 

Outros __   Especifique: _________________________________________________ 

 

Tem necessidade de cedência de tenda? Sim __  Não __ 

Tem necessidade de instalação elétrica? Sim __  Não __ 

 

Assinale com X a(s) área(s) de concurso a que se candidata: 

Melhor posto de venda __ 

Melhor encenação __ 

Melhor traje __ 

 

Breve memória descritiva do posto de venda: 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________
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__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

 

Caso pretenda participar no desfile etnográfico indique o tema a recriar, fazendo uma breve 

memória descritiva:  

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________ 

 

Realização de encenação/animação durante o mercado antigo: Sim __  Não __  

Tema/ tipologia: 

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________

__________________________________________________________________  

 

Horário proposto: ___________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 
 
 
 
 

MERCADO ANTIGO FICHA DE CANDIDATURA 3  MOD.CUL.042/00 

 

DECLARAÇÃO 

 

 

Eu (nome), __________________________________________________________ 

Em representação de (caso se aplique) _______________________________________ 

 

 

Declaro, para os devidos efeitos, que:  

. me comprometo a explorar o posto de venda que me venha a ser atribuído no Mercado Antigo 

com respeito por todas as regras constantes nas normas de participação, nomeadamente em 

matéria de instalações, equipamentos, trajes da época, horários de montagens, desmontagens e 

funcionamento global do Mercado Antigo.  

 

. me comprometo a utilizar apenas os equipamentos logísticos referenciados na ficha de 

candidatura e aprovados pela Organização, estando bem ciente das penalidades inerentes ao 

incumprimento. 

 

.  tomei conhecimento das Normas de Participação e Funcionamento do Mercado Antigo, aceitando 

os seus termos na integra. 

 

Documentos a anexar:  

. ficha de candidatura, 

. memória descritiva: 

. descrição dos materiais/produtos para venda, com respetivo preçário, 

. tipo de posto de venda (fotos), 

. proposta de traje. 

 

 

Proteção de Dados  

Os dados pessoais recolhidos no requerimento para apresentação deste pedido são exclusivamente necessários para a sua tramitação pelo 

Município. Ao/À requerente (titular dos dados pessoais) é garantido o direito de acesso, de retificação, de apagamento, de portabilidade, 

de ser informado/a em caso de violação da segurança dos dados e de limitação e oposição ao tratamento dos dados pessoais recolhidos. 

O/A requerente (titular dos dados pessoais) tem ainda direito a apresentar reclamação à autoridade de controlo nacional (Comissão 

Nacional de Proteção de Dados).   

Para mais informações sobre as políticas de privacidade do Município, consulte o nosso site em www.cm-estarreja.pt ou envie um e-mail 

para geral@cm-estarreja.pt. 

 

Estarreja, ___ de ______________ de _____ 

 

Assinatura __________________________________________________________ 


