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DAAE - Departamento Autônomo de Água e Esgotos
Araraquara / SP Revisão: 31.10.2022

NOME:

ENDER.: Nº: COMPL.:

BAIRRO: CIDADE: ESTADO: CEP.:

FONE: CELULAR: CPF/CNPJ:

EMAIL: RG:

NOME:

FONE: CELULAR: CPF/CNPJ:

EMAIL: RG:

DATA NASCIMENTO: IDADE (anos):

ESPECIFICAR

COMPLEMENTAÇÃO DA SOLICITAÇÃO: (caso o espaço não for suficiente, favor juntar documento anexo a este)

DATA:

LIGAÇÃO DEFINITIVA ÁGUA E ESGOTOS (GENG)

TERMO RECEBIMENTO PROVISÓRIO (GENG)

TERMO RECEBIMENTO DEFINITIVO (GENG)

VIABILIDADE TÉCNICA (GPLAN)

_____/______/_________

EXTENSÃO DE REDES (GPLAN) OUTRA SOLICITAÇÃO:

TERMO DE COMPROMISSO (GENG)APROVAÇÃO PROJETOS A / E (GENG)

CERTIDÃO DE INÍCIO DE OBRA (GENG)

CERTIDÃO CONCLUSÃO DE OBRA (GENG)

CERTIDÃO EXISTÊNCIA DE REDES (GPLAN)

CERTIDÃO DE GRAPOHAB (GENG) DIRETRIZ TÉCNICA (GPLAN)

SOLICITAÇÃO: O REQUERENTE VEM, ATRAVÉS DESTE, SOLICITAR A VOSSA SENHORIA O QUE SEGUE:

www.daaeararaquara.com.br

Protocolo DAAE:

Assinatura do Requerente

LIGAÇÃO PROVISÓRIA A / E (GENG)

APROVAÇÃO DE LAUDO TÉCNICO (GENG)

Em consonância com a Lei nº 7.372/2010 que dispõe sobre a prioridade de tramitação processual de pessoas idosas com idade igual ou 

superior a 60 (sessenta) anos

 
Na forma da Lei Geral de Proteção ao Dados (Lei Federal nº 13.709/2018) os dados de identificação do interessado e/ou requerente são 
coletados e tratados pelo DAAE com a finalidade de instruir protocolo de solicitação dos serviços abaixo relacionados, para uso exclusivo
dos órgãos e entidades públicos do Município de Araraquara, no desempenho de suas funções institucionais na forma da Lei. 

DADOS DO INTERESSADO:

Departamento Autônomo de Água e Esgotos
Rua Domingos Barbieri, 100 - Caixa Postal, 380 - CEP 14802-510 - Araraquara/ SP

DADOS DO REQUERENTE:

Telefone: (16) 3324 9555 - 0800 602 2324

    CNPJ 44.239.770/0001-67   I.E. - ISENTO
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