PREFEITURA MUNICIPAL DE LAGOA SANTA

ABAIXO ASSINADO PARA FECHAMENTO DE RUA - MOTIVO REALIZACAO DE EVENTOS

No6s, abaixo assinados, estamos cientes do evento denominado ,

a ser realizado na data do dia /[ , @ estamos de acordo com o fechamento da Rua / Avenida
, no
Bairro na cidade de Lagoa Santa /MG, para que 0 mesmo seja realizado.
NOME RG ASSINATURA

OBS.: Este abaixo assinado devera ser apresentado juntamente com a cépia do CPF e do Comprovante de Enderego dos
moradores assinantes residentes no perimetro do fechamento da rua onde ocorrera o evento.
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