JACAREÍ TRANSPORTE URBANO LTDA.

CADASTRO EMPRESA

N. º DE CRÉDITOS A SEREM ADQUIRIDOS: ________________ (estimativa)
CÓDIGO DA EMPRESA: ___________ (Campo a ser preenchido pela JTU)
RAZÃO SOCIAL: ______________________________________________________________

NOME FANTASIA: ____________________________________________________________

ENDEREÇO MATRIZ ___________________________________________    N.º _________

BAIRRO: __________________________ CIDADE: __________________________________
CEP: ________________________

TELEFONE: ________________________________ FAX: _____________________________

E-mail: ____________________________________________

ENDEREÇO FILIAL ___________________________________________      N.º _________

BAIRRO: __________________________ CIDADE: __________________________________

CEP: ________________________

TELEFONE: ________________________________ FAX: _____________________________

E-mail: ____________________________________________

CNPJ: _____________________________ INSCRIÇÃO ESTADUAL: ___________________

REPRESENTANTE LEGAL:______________________________________________________

RESPONSÁVEL PELO SETOR DE PASSES:_______________________________

____________________________________________

                                                      ASSINATURA DO REPRESENTANTE LEGAL 

Anexar cópia do seguinte documento:

· C.N.P.J.
OBS: O prazo para análise do pedido será de 48 horas. 

PARA USO DA JTU

DATA _____/_____/_____




 ____________________________

                                             



    DIRETORIA
