
TIMBRE DA ENTIDADE
 ANEXO I

REQUERIMENTO DE REGISTRO DA ENTIDADE NO CMI MAUÁ

Senhor(a)  Presidente  do  CMI  –  Conselho  Municipal  do  Idoso  de  MAUÁ,  o

Senhor(a)                                                                                                                                             

                     , representante legal da Entidade                                                                         

                                               , portador(a) do CPF nº                                                   

           , vem REQUERER a Vossa Senhoria, o INSCRIÇÃO DA ENTIDADE, com base

no inciso Parágrafo Único do Art. 48 da Lei n°10.741 de 1° de Outubro de 2003 e

Resolução Normativa CMI 001/2014 e demais dispositivos legais fixados para o exame

e julgamento do pleito.

Declara estar ciente das normas e exigências fixadas por este Conselho em

relação ao pedido acima formulado.

MAUÁ,            de                                 de                   .

____________________________________

Assinatura representante legal da entidade

USO EXCLUSIVO DO CMI

Recebido: _____/_____/_______

_____________________________

Assinatura

Parecer da Comissão_____________________________

______________________________________________

______________________________________________

______________________________________________

Assinatura dos membros:

______________________________________________

______________________________________________

______________________________________________

Aprovado pela Assembleia Geral do CMI em: _____/______/__________.


