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PROCURAÇÃO 

 

Eu _____________________________________, portador (a) da Cédula de Identidade RG 

nº ________________________ e do CPF nº  ___________________________, telefone 

_____________________, por este instrumento particular constituo e nomeio meu 

bastante procurador (a) _______________________________________, portador (a) da 

Cédula Identidade RG nº __________________________, e do CPF nº 

_____________________________ outorgando-lhe  poderes  para  me representar junto  

ao  SEMAE  -  Serviço  Municipal de Água e  Esgoto de Piracicaba,  podendo praticar todos 

os atos administrativos do imóvel sito ao endereço __________________________ 

__________________________. 

 

 

 

Piracicaba, ______ de ______ de 20_____. 

 

 

______________________________________ 

Assinatura 

 

 

Assinatura com firma reconhecida em cartório  

ou  

assinatura idêntica ao RG ou CNH   

(neste caso, anexar cópia do RG ou CNH para conferência da assinatura) 

 

 


