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PREFEITURA MUNICIPAL DE ÁGUA DOCE


TERMO DE RECEBIMENTO DA CARTILHA Aos ____ do mês de ______________ do ano de 20___, acuso o recebimento de um exemplar da Cartilha de Orientações da lei geral de proteção de dados, como a devida orientação do setor DPO da Prefeitura do Município de Água Doce, comprometendo-me a observar e colocar em prática as recomendações nela contidas. ___________________________ Assinatura do Servidor Nome: Nº Funcional: Unidade de Lotação

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Via Empresa.
TERMO DE RECEBIMENTO DA CARTILHA Aos ____ do mês de ______________ do ano de 20___, acuso o recebimento de um exemplar da Cartilha de Orientações da lei geral de proteção de dados, como a devida orientação do setor DPO da Prefeitura do Município de Água Doce, comprometendo-me a observar e colocar em prática as recomendações nela contidas. ___________________________ Assinatura do Servidor Nome: Nº Funcional: Unidade de Lotação

image1.jpeg




