
Finalidade

 Não Socio 

Recinto de Festas

Email

Particular: 

Espaços S.R.M.P.
Requisição 

INFORMAÇÃO DO REQUERENTE 

REQUISIÇÃO 

Nome Completo

Data da requisição 

Morada 

Data de Nas.

Empresa : 

Socio Socio nº 

Salão polivalente

Parque Desportivo

Outros

Bar 

Iluminação 

Contacto

Balneários

Balneários
c/banho quente

Data pretendida inicial

Data pretendida fim

horário inicial:________

horário final:________

Li o Regulamento de utilização e aluguer de espaços da S.R.M.P. 

Pedido nª__________

Assinatura  

__________________________________



Espaços S.R.M.P.
Requisição 

INFORMAÇÃO DA ENTIDADE 

Data da requisição 

Pedido nª__________

Assinatura  Do Presidente S.R.M.P.

__________________________________

Data 

Requisição deferida 

Requisição indeferida

Requisição indeferida motivo: 

Informações após espaço utilizado 

Data 


