
CARTA DE CREDENCIAMENTO  

DELEGADO - ENTIDADE 

 

 

______________________________________________________________________ (nome da entidade), 

com domicílio na rua________________________________________________ 

CEP _________________, Fone _____________________, na cidade de 

________________________, devidamente registrada em cartório, com âmbito de 

atuação no Estado do Paraná, presidida por _____________________________ 

(nome do presidente) _______________________ (estado civil) ___________________RG, ________________________________ CPF 

___________________________________________________________________________________

__ (endereço residencial) na cidade de __________________________, CREDENCIA 

________________________________________ (nome da pessoa representante) 

__________________________________________________________________ (nome da 

entidade)_____________________________________ (qualificação) _______________________ (estado civil) 

_________________ RG, ____________________________ CPF 

__________________________________________________________________________

___________ (endereço residencial) para ser o representante dessa entidade na eleição do 

Conselho Municipal de Transparência de Controle Social, para o biênio 2017/2019. 

 

 

Londrina, ........de .....................de 2017 
 

 

_______________________________________________ 

(nome do presidente/diretor da entidade) 

 

Cargo 

 

 


