
MODELO DE PROCURAÇÃO PARTICULAR 

 

Por este instrumento de procuração particular: 

EU,________________________________________________________________

__________,RG:______________________,CPF/CNPJ:______________________

_______, Conselho de Classe/PA___, Endereço: 

___________________________________________________________________,

Bairro:_______________________,Cidade/UF:______________________________

_____,CEP:__________________.CEL/TEL:_______________________________

_______________, transfiro a responsabilidade e poderes a 

___________________________________________________________________, 

RG:______________________, CPF/CNPJ: _______________________________, 

Endereço: __________________________________________________________, 

Bairro:_______________________, Cidade/UF: ____________________________, 

CEP:__________________.  CEL/TEL:___________________________________, 

para atuar, praticar, apresentar documentos, exerce r e responder atos de 

interesse do procurado junto ao Departamento de Vig ilância Sanitária do 

município de Belém/Pará. 

 

Belém/PA, _________ de _______________de 20____ 

 

 

_________________________________________________ 

Assinatura 

 

 

 

 

OBS: ASSINATURA RECONHECIDA EM CARTÓRIO. 


