
Formulário  para solicitação de informação ao IFG

Identificação do requerente                                                                                                    

Nome*: _________________________________________________________________________

Documento de identificação (CPF, RG, CNH, Passaporte, RNE ou outro documento válido. Se a 

opção for por RG, indicar órgão emissor e UF):

Tipo:_______________________    Número: ___________________________________________ 

Endereço:  ______________________________________________________________________

______________ Cidade:   ________________________________  Estado: __________________ 

CEP: _______________ 

E-mail: _________________________________________________________________________ 

* Dado obrigatório

Especificação do pedido de acesso à informação                

Forma preferencial de recebimento da resposta: 

  Correspondência eletrônica (e-mail) 

  Correspondência

  Buscar/Consultar pessoalmente 

 

Especificação do pedido: 

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________


