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	FICHA ASSOCIATIVA AO SINDINEF
DADOS DA EMPRESA ASSOCIADA

	
	
	
	
	
	
	

	Razão Social: 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Nome Fantasia: 
	 
	 
	 
	 
	 

	CNPJ: 
	 
	 
	 
	 
	 

	Endereço:
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Cidade: 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Estado: 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	CEP: 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Telefone e Fax: 
	 
	 
	 
	 
	 

	E-mail da Empresa: 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Responsável pela Empresa: 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Data de Nascimento:  
	
	
	
	
	
	

	E-mail do Responsável: 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Celular: 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


	Data de Filiação: 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


	Assinatura: 
	 
	 
	 
	 
	 
	 


	Obs: Para se associar ao SINDINEF preencha a ficha cadastral acima e nos encaminhe por fax (031 32738503), e-mail sindinef@sindinef.com.br ou pelos correios.
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