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PROCURAÇÃO 
 

 

OUTORGANTE _________________________________________________, 

nacionalidade ____________________________, estado civil ________________, 

profissão ____________________, portador (a) da Cédula de Identidade de nº. 

__________________, inscrito (a) no CPF sob o nº. ______________________________, 

com domicilio ___________________________________________________, 

CEP______________, telefone para contato (____) _________________ e endereço 

eletrônico: _______________________________________. 

 Pelo presente instrumento particular de mandato, o(a) OUTORGANTE supra 

nomeia e constitui como seu procurador, o elencado abaixo: 

OUTORGADO_________________________________________________, 

nacionalidade ____________________________, estado civil ________________, , 

profissão ____________________, portador (a) da Cédula de Identidade de nº. 

__________________, inscrito (a) no CPF sob o nº. ______________________________, 

com domicilio ___________________________________________________, 

CEP______________, telefone para contato (____) _________________ e endereço 

eletrônico: _______________________________________. 

Outorgando-lhe poderes para o foro administrativo, especialmente para o 

protocolo de requerimentos na Secretaria Municipal de Meio Ambiente e dos Recursos 

Hídricos de Luziânia – SEMARH-LUZ, na propositura de ações, defesa administrativa, 

solicitação de cópias, declarações e certidões, firmar acordos (Termos e Compromissos), 

acompanhar processos de licenciamento e autorizações, transigir, recorrer, efetivar 

pagamentos e receber intimações, notificações, licenças e autorizações, devendo praticar 

todos os atos necessários ao bom e fiel desempenho desse mandato. 

O presente mandato tem validade de 2 (dois) anos. 

 

Luziânia-GO, _________ de ____________________ de 20____. 

 

 

__________________________________________ 

Assinatura 

 

 

* A assinatura deverá ser autenticada em cartório ou através do sistema eletrônico, por meio do Gov.br. 

*Procuração pública (ou particular), com firma reconhecida, se o requerimento não for assinado 
pelo titular do processo (prazo de validade de dois anos). 
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