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ANEXO VJI

PROCURACAO
OUTORGANTE
(Nome do Outorgante), (Nacionalidade), (Estado  Civil),  (Profissdo), Carteira de
Identidade n° (i, )} B CPFR A ccccooos ), residente e domiciiacdo na
(O . s ). n° (...), bairo (........... ). Cep (.. ). Cidade ({..................... ). no Estado

OUTORGADO: (Nome do Outorgado), (Nacionalidade), (Estado  Civil),  (Profissdo),

Carteira de Idenfidade Nn° (...ccoeeenneee. ), CPF. n® (i, ), residente e domiciliado na
RUGES(™S S ), n° [(..), bairo (........ ), Cep (e ), Cidade
( STES— ). no Estado (...).

Através do presente instrumento particular de mandato, o OUTORGANTE nomeia e
constfitui como seu procurador o OUTORGADO para o fim de fazer inscricGo e enfrega
de documentacdo para o processo Seletivo Simplificado do Consércio intermunicipal
de Saude da Macro Regi@o Norte de Minas - CISRUN, podendo, para tanto, o
OUTORGADO praticar todos os atos necessdrios ao fiel cumprimento deste mandato,
tais como assinar documentos, alegar tudo o que for necessdrio, prestando
declaracdes e esclarecimentos, podendo agir diante de quaisquer reparticdoes publicas,

apresentar provas e documentos, entre outros.

(Local, data e ano)

(Nome e assinatura do Outorgante)
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