[image: image1.jpg]RIO

PREFEITURA




[image: image2.png]Rio2016
QP



                                                                           

Senhora Coordenadora
De acordo com a Deliberação nº 235/2007 do Conselho Municipal de Assistência Social – CMAS/RJ, Eu, _____________________________________________________________,Representante da Entidade _______________________________, portador(a) da Identidade de nº ___________________e CPF nº ____________________, venho requerer à Vossa Senhoria, a participação como Candidato à Representante na Comissão Local da 1ª Coordenadoria de Assistência Social – 1ª CAS, sito à Praça Pio nº 119 – 6º andar – Centro.

Declaro estar ciente das normas e exigências fixadas por este Conselho, em relação ao pedido acima formulado.

Rio de Janeiro,           de                                de 2012.

___________________________________________

Assinatura do Representante Legal
