
 
 

 

 
 

 
Requisição de Sala 

 

Nome: _____________________________________________________________________________________________  

Curso:         Ano:    N.º ________ 

Motivo: _____________________________________________________________________________________________ 

 

 

Período da requisição: 

 

Dia _______/_______/________ das ______h______ às ______h______ 

 

 

Sala Colocar X 

Auditório  

Estúdio  

Laboratório de Fotografia  

L31  

L51  

S43  

S44  

S54  

 
 
 

Declaro que me responsabilizo pelo bom uso e conservação de todo o material/equipamento presente na sala, bem como, pela 

manutenção da limpeza do espaço.  

 
 

____________________________________________________ a _______/_______/________ 
 
 
 
 

A preencher pelos serviços 

 
 

Requisição de sala autorizada por _________________________________________ a _______/_______/________ 


