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	Requerimento de Reconhecimento de Qualificações Profissionais/Acesso a Cédula Marítima
Recognition of Professional Qualifications/Seaman’s Book Application Form 

(Modelo disponível em www.dgrm.mm.gov.pt) 
(Form available in…)

	DIREÇÃO DE SERVIÇOS DE ADMINISTRAÇÃO MARÍTIMA
Avenida Brasília, 1449-030 LISBOA, PORTUGAL
Telefone: (+351) 213 035 700 
www.dgrm.mm.gov.pt
	Enviar requerimento para:
Forward form to:
E-mail: dpm.requerimentos@dgrm.mm.gov.pt
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1. Requerente: 
  Applicant:
	[bookmark: _GoBack]Nome:                          
Name
	Data de nascimento:                    
Date of birth

	Naturalidade:                
Place of birth
	Nacionalidade:                
Nationality

	Morada:                          
Address
	Código postal:                     
Post code

	Documento de identificação (nº):                
Identification document (nº)
	Data de validade:                 
Expiry date
	NIF:                          
Tax number

	Email:                          
Email address
	Nº telefone/telemóvel:                     
Phone / mobile phone number


2. Serviço (assinalar (✓):
Application (please tick (✓) 
	Reconhecimento de qualificações profissionais/Acesso à cédula marítima
Recognition of professional qualifications/Seaman’s book application
	|_|

	Categoria profissional pretendida
Rank
	|_|


3. Checklist (com o pedido de certificado junte a documentação seguinte):
Checklist (with the application please attach the following documentation) 

	Documentação
Required documentation
	Assinalar (✓)
Please tick (✓) 

	Documento de identificação
Identification document
	|_|

	Certificado de Segurança básica
Certificate of basic safety
	|_|

	Certificado de Qualificação em Sensibilização para a Proteção
Certificate of proficiency in security awareness
	|_|

	Cédula marítima (folha de rosto e registos de embarques e desembarques, devidamente carimbados e rubricados)
Seaman’s book 
	|_|

	Declaração do comandante do navio/empresa a atestar as funções desempenhadas
Statement by the master or company attesting the duties performed
	|_|

	Certificado médico para marítimos
Seafarer medical certificate
	|_|

	Certidão comprovativa de habilitações profissionais com conteúdos programáticos e cargas horárias de formação (quando aplicável) 
Certificate proving professional qualifications with syllabus and training hours (as applicable) 
	|_|

	Outros Documentos
Other documents
	|_|



4. Pagamento: 
         Payment: 

O pagamento da taxa do serviço deve ser efetuado quando receber a fatura emitida pelos serviços financeiros da DGRM. 
Payment of the service fee must be made when you receive the invoice issued by DGRM financial services 



	Data do Requerimento:
Date of application:
	               
	Assinatura:                
Signature: 





(Obs.) - Legislação aplicável 
  Applicable legislation 
	Decreto-Lei n.º 280/2001, de 23 de outubro
Decreto-Lei n.º 206/2005, de 28 de novembro
Decreto-Lei n.º 226/2007, de 31 de maio
Portaria n.º 342/2015, de 12 de outubro (tabela de taxas)
Despacho n.º 14/DG/2019 (atualização do tarifário)



Nota: No cumprimento do disposto no artigo 13.º do Regulamento Geral de Proteção de Dados (RGPD), informamos que os dados constantes do presente formulário serão objeto de tratamento. Para esclarecimentos adicionais consulte o nosso site em: www.dgrm.mm.gov.pt/web/guest/encarregado
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