
ESTADO DO RIO GRANDE DO SUL 

MUNICÍPIO DE CANOAS 

Secretaria Municipal da Fazenda 

 

 

Rua Frei Orlando, 68 – Canoas – RS – 92010-290 

Telefone/Fax: (51) 3425.7610 – www.canoas.rs.gov.br 

PROCURAÇÃO 

 

Constitui procurador(a) para a prática de atos perante o Município de Canoas/RS 

 
 

DADOS DO(A) OUTORGANTE: 

Nome /Razão Social:         CMC: 

CNPJ:          Telefone para contato: (     ) 

Endereço:          

Nº:    Complemento:     CEP:     

Bairro:     Município:     UF: 

Representante Legal (quando outorgante empresa):       

Cargo:     CPF:     RG:     

E-mail:       Telefone para contato: (    ) 

 

DADOS DO(A) PROCURADOR(A): 

Nome: 

Telefone para contato:  (    )   CPF:     RG: 

Endereço:          

Nº:    Complemento:     CEP:     

Bairro:     Município:     UF: 

E-mail:               

  

Por este instrumento particular de mandato e na melhor forma de direito, o(a) OUTORGANTE acima qualificado(a) nomeia e 

constitui  o(a) PROCURADOR(A) acima qualificado(a), a quem confere amplos, gerais e ilimitados poderes para o fim de representá-

lo(a) perante o Município de Canoas/RS, podendo, em seu nome e como se fosse o(a) próprio(a), requerer e assinar o que for preciso, 

em especial impugnar lançamentos, tomar ciência em processos administrativos, parcelar débitos, solicitar emissão de guias e 

certidões, retirar documentos, pesquisar sobre a situação fiscal ou cadastral, requerer alteração e baixa de cadastro e praticar todos os 

demais atos necessários ao bom e fiel cumprimento do presente mandato. 

 

 

 

__________________________________   ____/____/____ ____________________________________________________ 

                           Local    Data    Assinatura do(a) Outorgante ou seu(sua) Representante Legal 

 

 

OBSERVAÇÕES: 

1- Anexar cópia do documento de identificação, com foto e assinatura, tanto do(a) outorgante como do(a) procurador(a). 

2- Para outorgante pessoa jurídica: anexar cópia dos atos constitutivos consolidados e atualizados. 

 


