Conselho Municipal de Assisténcia Social

o ©® ¢
CMAS CMAS - BUIQUE-PE

COMSELMO MUSHCWAL D
ANSMISTENCIA SOCIAL

ANEXO |

REQUERIMENTO DE HABILITACAO

A Comiss3o Eleitoral,

Fundamentado no edital de convocacdo — para eleicdo de representante da sociedade civil do CMAS, biénio
2025-2027, venho pelo presente requerer HABILITACAO AO PROCESSO ELEITORAL DE REPRESENTACAO DA
SOCIEDADE CIVIL PARA COMPOR O CONSELHO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL DE BUIQUE-PE — CMAS,
junto a Comissdo Eleitoral.

Entidades e organizacbes (de assisténcia social/trabalhadores/organizagées de usuarios):

Nome da entidade/organizacgdo:

CNPJ:

Nome do Presidente:

Enderego:

Telefone: ( )
Endereco Eletronico:

Referéncia para contatos:

Representante de usuarios:

Nome completo:

CPF:

Enderego:

Telefone: ( )

Enderego Eletronico:

Referéncia para contatos:
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Habilitacao:

*Segmento:

[ ] Representante ou organizacdo de usuarios de Assisténcia Social
[ ]Entidade e organizagdo de Assisténcia Social

[ ]Entidade e organizacdo de Trabalhadores do Suas

*Campos com preenchimento obrigatdrio, e deve ser assinalada apenas uma alternativa na identifica¢éo da condicéo e
segmento, bem como na condigcdo de eleitora ou habilitada para designar candidato (a).

Representa:
[ ]Candidato

[ ]Eleitor

Assinatura do (a) Presidente ou seu Representante legal
Identificagdo e qualificagdo de quem assina o documento

Assinatura e identificacdo da pessoa fisica designada a participar
enquanto candidato e/ou eleitor



