
       PREFEITURA DO MUNICÍPIO DE LIMEIRA 
 SECRETARIA MUNICIPAL DE ADMINISTRAÇÃO 

 NÚCLEO DE PROTOCOLO 

 Proc. Nº. _________/____. 
 Fls._____/Rub. ________. 

VISTAS  EM  PROCESSOS 

À 

Secretaria Municipal: ________________________________________________________________ 

Departamento: _______________________________________________________________________ 

Eu, abaixo assinado, pelo presente, venho requerer vistas no(s) processo(s), abaixo 
especificado(s), por ser assunto de meu interesse: 

Requerente:  _________________________________________________________________________ 

Cargo/Profissão: _____________________________________________________________________ 

Secretaria/Endereço: ________________________________________________________________ 

Departamento/Cidade:  ______________________________________________________________ 

Telefone/Ramal:  ____________________________________________________________________ 

Processo(s) Solicitado(s):  Ano: _________ e  Nº. ____________________________________ 
 Ano: _________ e  Nº. ____________________________________ 

Comprovante: ________________________________________________________________________ 

____/____/____  ______________________________________________ 
 Data  Assinatura do Requerente 

Autorizado por:   ____________________________________________________________________ 

 FUNCIONÁRIO RESPONSÁVEL P/ SECRETARIA/DEPARTAMENTO 

-------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Declaro que, nesta data, dei vistas no processo acima mencionado. 

 ____________________  _______________________________________________ ____/____/____      

Data     Nº. Documento
(RG, CNH, OAB, ...)

 Assinatura do Requerente

Ao preencher este formulário, o solicitante declara estar ciente e concorda que as 
informações fornecidas serão utilizadas exclusivamente para a finalidade de concessão 
de vistas aos processos solicitados. Comprometemo-nos a tratar esses dados de forma 
confidencial e em conformidade com a Lei Geral de Proteção de Dados (Lei nº 
13.709/2018). Em caso de dúvidas ou informações adicionais, entre em contato com 
nosso Encarregado de Proteção de Dados pelo email: lgpd@limeira.sp.gov.br.


	Proc N: 
	Fls: 
	Rub: 
	Secretaria Municipal: 
	Departamento: 
	Requerente: 
	CargoProfissão: 
	SecretariaEndereço: 
	DepartamentoCidade: 
	TelefoneRamal: 
	Ano: 
	e N: 
	Ano_2: 
	e N_2: 
	Comprovante: 
	Data: 
	undefined: 
	undefined_2: 
	Assinatura do Requerente: 
	Autorizado por: 
	undefined_4: 
	undefined_5: 
	undefined_6: 
	N Documento: 
	Assinatura do Requerente_2: 
	Texto1: 


