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Servigo de Informacgdo ao Cidad&o (SIC) da Prefeitura do Municipio de Carazinho / RS
Localizacdo: Av: Flores da Cunha, n? 1264, CEP: 99500-000 | Centro - Carazinho / RS
Atendimento de Segunda-feira a Sexta-feira das 8h30 as 11h30 e das 13h30 as 17h30.
Telefone: (54) 3331-2699 - Ramal 107

E-mail: prefeitura@carazinho.rs.gov.br

Dados do requerente - obrigatdrios

Razdo Social:

CNPJ:

Nome do representante:

Cargo do representante:

Enderego fisico:

Cidade: Estado:

CEP:

Dados do pedido de acesso a informagao original

Protocolo :

Datado pedido:_ / /

Datadaresposta:___/ /

Dados do Recurso
Motivo do recurso:

Auséncia de justificativa legal para classificacdo
Autoridade classificadora ndo informada

Data da classificagdo (inicio/fim) ndo informada

Grau de classificacao inexistente

Grau de sigilo ndo informado

Informacao classificada por autoridade sem competéncia
Informacao incompleta

Informacao recebida ndo foi a solicitada

Informacao recebida por meio diferente do solicitado
Justificativa para o sigilo insatisfatéria/ndo informada
Prazo de classificagdo inadequado para o grau de sigilo
Outros



Justificativa do recurso:

Data: / / Assinatura:




