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ANEXO IV


MODELO DE PROCURAÇÃO


Eu,___________________________________, CPF:___________________, informo e autorizo que o Sr.(a)  (Nome de quem fará a entrega)_____________________________, CPF:__________________ entregará a documentação e envelope conforme solicitado no item 5 do presente Edital, para a contratação Emergencial no cargo de Agente de Combate às Endemias.




Rio Grande, ____de __________________ de 2025.





____________________________
Nome e Assinatura
ONDE MORA O CUIDADO, FLORESCE O FUTURO.
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