f}?ﬂ Prefeitura de Servico Auténomo ¥ s T
== SOROCABA de Agua e Esgoto
REQUERIMENTO DE VISTORIA
DANOS EM IMOVEIS / MOVEIS / EQUIPAMENTOS
Nome
R.G. n? CPF ne
Endereco da ocorréncia ( Rua, Av, P¢a. / n? / Andar, Apto. / Bairro )
Matricula SAAE:
Endereco para correspondéncia ( Rua, Av, , P¢a. / n2 / Andar, Apto. / Bairro ):
CEP: Cidade: UF
Fone:( ) Rec.:( )
CEL.:( ) E-mail
DATA DA OCORRENCIA: / /
Eu abaixo assinado venho requerer (descrever 0s fatos)

Obs.: No verso, lista de documentos exigidos para serem apresentados junto com este requerimento.
Declaro sob as penas da lei, que sdo verdadeiras as afirma¢des acima pelo qual peco o deferimento.

Sorocaba, de de

ASSINATURA POR EXTENSO



