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Formulario de Pedido de Informag¢ao — e-SIC

1. Dados do Solicitante:

Nome Completo:

Documento (RG/CPF):

Endereco:

Telefone:

E-mail:

2. Informagao Solicitada/:

o Orgido/Setor ao qual se dirige o pedido:

e Descreva de forma clara e detalhada a informagao desejada:

3. Forma de Recebimento da Resposta

() E-mail
( ) Retirada presencial no SIC

4. Declaragao

Declaro que as informacdes acima sao verdadeiras e que estou ciente de que este pedido serd processado conforme
a Lei de Acesso a Informacéo (Lei 12.527/2011).

Assinatura do Solicitante:

Data: / /

Uso Interno — e-SIC

Numero do Protocolo:
Data do registro
Recebido por:

Av dos Pioneiros, 500 - Centro - Catanduvas/PR - CEP 85.470-023
gabinete@catanduvas.pr.gov.br - (45)3234-8500
CNPJ: 76.208.842/0001-03



