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\\,U , Elmo(a) Senhor(a) Secretario(a) de Servigos Publicos da Prefeitura Municipio de Verdejante-PE
REQUERIMENTO

NOME/RAZAQ SOCIAL:
CICERO RAIMUNDO DE OLIVEIRA

NOME FANTASIA:
ANIVERSARIO DO TRAILER

CPF/CNPJ: RG:
032.064.414-63 5909034 SSP/PE

ENDEREGO (AV/RUA)

NUMERO

AVENIDA ANTONIO PEDRO DA SILVA SIN
COMPLEMENTO. BAIRRO/DISTRITO. CEP.
PRACA CICERO LUIZ FELIX (EM FRENTE AO PADRE JOSE MARIA PRADO 56120-000
TRAILER DO CIGAQ)
CIDADE. UF.
VERDEJANTE PE
TELEFONE(S). E-MAIL,
(87)9817-2067

ATIVIDADE PRINCIPAL:

Solicito a concesséo de autorizacéo para realizagdo de evento denominado:

SHOWDANCANTE

; que ird ocorrer no endereco:

PRADO

AVENIDA ANTONIO PEDRO DA SILVA, SIN (PRAGA CICERO LUIZ FELIX (EM FRENTE AO TRAILER DO CIGAO)); PADRE JOSE MARIA

para que o evento possa ocorrer no periodo: I 12/07/2024 iaté l 12/07/2024 ] data(s) e horario(s):

Inicio: , a partir das horas e término as| 0200 Ido dial 1300712024 |;

Inicio: :} a partir das |:| horas e término as |
Inicio: , a partir das :I horas e término as |

Como complementagao da presente solicitagdo segue em anexo demais documentos solicitados.

OBSERVACOES:

- Idodia|

- |dodia|

Sem mais para o presente momento.

Verdejante, [ 05 |de| JUEHO

|de

| 2024 |
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CICERO RAIMUNDO DE OLIVEIRA

CPF/CNPJ: 032.064.414-63




