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.

A Empresa Requerente:

Propriedade de: ____________________________________________________________
Direção: __________________________________________________________________
Representante(s) legal: ______________________________________________________
Endereço da sede/matriz: ____________________________________________________ 
Telefone e fax: ____________________________________________________________
Ramo e/ou especialidade: ____________________________________________________ 
Empresa sucessora – data: ____________________________________________________
Nome da empresa anterior: ___________________________________________________
Estabelecida desde: _________________________________________________________
Capital inicial R$: __________________________________________________________
Capital atual R$: ___________________________________________________________
Capital em giro R$: _________________________________________________________
Última alteração contratual: __________________________________________________
Faturamento mensal: ________________________________________________________
Número de empregados: _____________________________________________________
Área total: ________________________________________________________________
Área construída: ___________________________________________________________
Matriz: ___________________________________________________________________
Filiais: ___________________________________________________________________
Depósitos: ________________________________________________________________
Sócios: ___________________________________________________________________
Sócios autorizados a assinar responsabilidade da empresa/sociedade: Ligação direta e indireta com a empresa/sociedade: _____________________________________________

Principais clientes: __________________________________________________________


Interessada em ser fornecedora deste Município, vem pelo presente requerer a V. S., o REGISTRO CADASTRAL DE FORNECERDOR, nesta Prefeitura Municipal, para o que estamos anexando os seguintes documentos:

01-  (  ) Cédula de identidade e CPF do diretor da empresa.
02 - (  ) Registro comercial, no caso de empresa individual.
03- ( ) Ato constitutivo, estatuto ou contrato social registrado(sociedades comerciais), Sociedades por ações acompanhado de documento de eleição de seus administradores.
04 - (  ) CNPJ/MF.
05 - (  ) Certidão de regularidade de FGTS.
06 - (  ) Certidão de regularidade de INSS.
07 - (  ) Certidão Negativa conjunta de débitos relativos a tributos Federal e da dívida ativa da União.
08 - (  ) Certidão Negativa Receita Estadual.
09 - (  ) Certidão Negativa Receita Municipal do domicílio ou sede do licitante.
10 - (  )  Certidão Negativa  de falências e concordatas. 
11 - (  )  Balanço patrimonial.
12 - (  )  Documento de identificação de contribuinte(DIC/TE).
13 – ( ) Documento de licenciamento de operação FEPAN.
14 – (  ) Atestado de idoneidade bancária de boa reputação financeira.
15 – (  ) Autorização ANP(Agência Nacional do Petróleo).
16 – (  ) Certidão negativa de protesto.
17 – (  ) Alvará de licença municipal.
18 – (  ) Declaração de que não empresa menor
19 – (  ) Negativa trabalhista
20 - ( )  OBSERVAÇÃO: outros documentos poderão ser exigíveis no edital _______ 2016, quando for o caso, pois cada edital tem suas exigências próprias, além das que constam do presente cadastro de fornecedores. Salientando que tais documentos também, deverão ser apresentados na data do cadastro, constante do edital _______/2016.

Todos os documentos que não possuírem data de validade, terão trinta dias de validade da data que constar no(s) documento(s). 

Nestes termos que espera deferimento.




                                                                                 ______________________________                                   __________________________
           LOCAL E DATA:                                               Carimbo e assinatura

