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	AUTORIZAÇÃO PARA REALIZAÇÃO DE REPORTAGEM NA CEAGESP

	Prezado colega de comunicação,

Pedimos que complete as informações abaixo e aguarde a liberação da autorização via e-mail:

	Meio de Comunicação: (nome da mídia / programa / editoria)
     

	Data e Horário / Período da Reportagem:
     

	Equipe: (nome do responsável, telefone de contato e total de pessoas da equipe)
     

	Solicitação realizada por: (nome, telefone e e-mail)
     

	Data da solicitação:
     

	Pauta detalhada:
     

	Enviar para imprensa@ceagesp.gov.br a/c da Coordenadoria de Comunicação e Marketing - CODCO

	USO EXCLUSIVO DA CEAGESP

	Pedido: (   ) Aceito              (   ) Negado

Motivo: __________________________________________________________________________________________
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