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	FR 09 - 01
	FORMULÁRIO

FICHA DE INFORMAÇÕES
	


	Razão Social:      

	CNPJ:      
	Inicio das Ativ.:      

	Endereço Comercial:      
 

	Cidade:      
	Estado:      
	 CEP:      

	DDD / Tel.:      
	Fax:      

	Site:      
	E-mail:      

	Autoriza a divulgação da empresa no site da ASERC?
	     

	 
	
	 
	 
	 
	 
	 

	Nome dos Sócios:

	     

	     

	     

	

	Quantidade de filiais: 
	     
	
	
	
	

	Localização das filiais:
	
	
	
	

	     
	
	
	
	

	     
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Quantidade de Funcionários (Matriz e Filiais):      
	
	
	
	

	CLT:      
	
	
	
	
	

	Cooperado:      
	
	
	
	
	

	Estagiário:      
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	Principais Clientes:
	
	
	
	
	

	1 )      
	Contato:     
	Tel: (     )      

	2 )      
	Contato:     
	Tel: (     )      

	3 )      
	Contato:     
	Tel: (     )      

	4 )      
	Contato:     
	Tel: (     )      

	
	
	
	
	
	
	


	FR 09 - 01
	FORMULÁRIO

FICHA DE INFORMAÇÕES
	


	Representante escolhido pela empresa para representá-la nas reuniões desta Associação

	Nome:      
	 D.Nasc.
	     /     /      

	CPF. Nº.:      
	E-mail:     
	 
	
	

	Endereço Residencial:     
	 

	Bairro:     
	Cidade:     
	 Estado:     

	CEP:     
	Tel. Res.:  (     )      
	 
	Celular: (     )       

	
	
	
	

	Contato comercial
	
	
	

	Nome:     
	
	
	D. Nasc.      /     /      

	E-mail:     
	
	
	

	Tel.:     
	
	
	

	
	
	
	

	Contato financeiro
	
	
	

	Nome:     
	
	
	D. Nasc.      /     /      

	E-mail para envio de boletos:      
	
	
	

	Tel.:     
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Associação Nacional das Empresas de Recuperação de Crédito
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