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FICHA DE CADASTRO

TIPO: 	   (  ) Cadastro	(  ) Renovação de Cadastro

CLASSE(S):
(  ) Materiais 	(  ) Serviços 		(  ) Serviços de engenharia e Obras

ENQUADRAMENTO:
(    )  Declaro estar enquadrado como Microempresa (ME)
(    ) Declaro estar enquadrado como Empresa de Pequeno Porte (EPP)

1. CNPJ:................................................................................................................

1. RAZÃO SOCIAL:.................................................................................................

1. NOME FANTASIA:..............................................................................................

1. ENDEREÇO:.......................................................................................................

1. BAIRRO:.............................................................................................................
 
6. MUNICIPIO:........................................................................................................

7. UF:..................................                             8. CEP:..........................................

9. TELEFONE(S):....................................................................................................

10. E-MAIL(s) PARA  ENVIO DE EMPENHOS: .......................................................... 
 
11. E-MAIL(s) SETOR FINANCEIRO DA EMPRESA: ................................................

12. NOME DO REPRESENTANTE COMERCIAL:.................................................................

13. TELEFONE(S) DO REPRESENTANTE COMERCIAL:................................................... 

14. E-MAIL(s) DO REPRESENTANTE COMERCIAL:..........................................................



.........................., ..... de ....................... de 20..... .




............................................................................................................................
Nome do Representante Legal (Com poderes para assinar pela Empresa)

RG:......................................................................................................................

CPF......................................................................................................................
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