
PREFEITURA DE PALMAS
SECRETARIA DE HABITAÇÃO

REQUERIMENTO

IDENTIFICAÇÃO DO REQUERENTE:

Nome: CPF:

Endereço completo:

Telefone celular: Telefone fixo:

E-mail:

IDENTIFICAÇÃO DO PEDIDO:

Solicitação de espelho de cadastro.

Solicitação de exclusão de cadastro.

Desistência de Programa Habitacional.

Solicitação de informação do cadastro habitacional e desistência da pré-seleção.

Outro:

DISCRIÇÃO DO PEDIDO:

Palmas, TO_______ do mês de _______________________ de__________________ 

__________________________ __________________________
         Servidor.         Requerente.


