Prefeitura Municipal de Jacunda ‘o,

Poder Executivo
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DADOS DO INTERESSADO (Campos de Preenchimento obrigatério):

Nome Completo / Razao Social:

CPF/MF: CNPJ/MF:

Endereco: n°
Bairro: CEP:

E-mail: Fone:_( )

Com fundamento na Lei n° 12.527/2011 (Lei de Acesso a Informag¢des Publicas), venho requerer

acesso as seguintes informagdes e/ou dados, conforme artigo 11, paragrafo 1° da mesma Lei, de acordo com as
informacgdes abaixo descritas:

2) A

DENUNCIA

SOLICITACAO

o P

SUGESTAO r B

FORMA DE RECEBIMENTO DA RESPOSTA (marque apenas uma):

PAPEL E-MAIL PENDRIVE

Ouvidoria
Municipal
Canal Direto: (94) 3345.1553 | SRl elRel = teRael e N =as =intie;
Observacgoes: e nesea iiri”

1) Sera cobrado o valor correspondente, caso seja solicitado copias fisicas de documentos;

2) Ao optar em receber as informagdes em midia eletrénica, deve trazer o PENDRIVE, para efetuar a gravagao;

3) A informacéo solicitada sera disponibilizada em até 20(vinte) dias, podendo ser prorrogavel por mais 10(dez)
dias, caso seja necessario.

Dentncia - Sera garantido o sigilo das denuncias, uma vez que é vedado o anonimato, haja visto que a
Lei de Acesso a Informacédo (LAI) - n°® 12.527/2011, prevé a protegdo das informagdes pessoais relativas a intimi-
dade, a vida privada, a honra e a imagem e sobre elas 0 acesso restrito a agentes publicos legalmente autorizados
e a pessoa a que elas se referirem, independentemente de classificagao de sigilo, sendo necessario a identificagao
do usuario para o prosseguimento da denuncia, pois a falta de dados do denunciante impossibilita uma resposta
final da Quvidoria e pode dificultar a conclusdo do processo.

www.jacunda.pa.gov.br

“Juntos resgatando nossa historia.”




