À Diretoria de Atividades Técnicas.
REF.: Liberação para Realização de Evento
Senhor Diretor,
Solicito a V. Sª. Autorização para realizar o evento denominado: ______________________________________ conforme as informações abaixo:

	RESPONSÁVEL PELO EVENTO
	Nome:

	CONTATOS
	

	PROMOTOR DO EVENTO/ORGANIZADOR
	Nome:

	CONTATOS
	

	LOCAL DO EVENTO
	

	PONTO DE REFERÊNCIA
	

	DATA
	

	HORÁRIO
	DAS ____:____H  ÀS ____:____H

	LOTAÇÃO
	

	MONTAGEM DE PALCO E/OU ARQUIBANCADA
	(    ) SIM            (    ) NÃO

	CARRO DE SOM E/OU TRIO ELÉTRICO
	(    ) SIM            (    ) NÃO

	HÁ OUTRO EVENTO COM O PRINCIPAL
	(    ) QUEIMA DE FOGOS

(    ) CIRCO

(    ) PARQUE DE DIVERSÕES

(    ) OUTROS, especificar:

	HAVERÁ VENDA DE INGRESSOS
	(    ) SIM            (    ) NÃO


(Município)-AM, _____ de _______________ de _______.
Atenciosamente,

_________________________                                       _________________________

      Responsável pelo Evento                                        Promotor do Evento/Organizador

