*

CONSELHO FEDERAL DE ENFERMAGEM )
CONSELHO REGIONAL DE ENFERMAGEM DO CEARA

*
. : : - . . ‘<g>'
Autarquia Federal criada pela Lei n.° 5905/73 / Filiado ao Conselho Internacional de Enfermeiros - Genebra ;t

REGISTRO DE EMPRESA N.°

| - EMPRESA:
RAZAO SOCIAL:
REALIDADE OU NATUREZA DA EMPRESA:

ENDERECO:
BAIRRO/LOCAL/FONE:

Il - RESPONSAVEL TECNICO PELO SERVIGO DE ENFERMAGEM DA INSTITUIGAO:
NOME:
COREN N.° SITUAGCAO:

END. RESIDENCIAL (RUA/BAIRRO/CIDADE/FONE):

HORARIO DE TRABALHO:

lll - ATIVIDADES (Descrever):

IV — AS ATIVIDADES SAO DESENVOLVIDAS NOS SEGUINTES TURNOS:

O ENFERMEIRO RESPONSAVEL RESIDE NO MUNICiPIO ONDE ESTA SITUADO O LOCAL
DE TRABALHO?
(ANEXAR COMPROVANTE DE RESIDENCIA).

de de 20

ASS. DO RESPONSAVEL LEGAL PELA EMPRESA

Rua Coronel Juca, 294 — Meireles - fone: (85) 3105.7856/3105.7857 - Cep 60.170-320 - Fortaleza — Ce
E-mail: fiscalizacaocorence89@gmail.com



Conselho Federal de Enfermagem
Conselho Regional de Enfermagem do Ceara

Sr(a). Presidente do Conselho Regional de Enfermagem do Ceara

/
Nome da Empresa Razao Social

/

CNPJ N.° ou Equivalente Endereco — Rua N.°

/ /

Bairro Cidade Telefone

/
Home Page Emails

Solicita a V.Sa., o Registro de Empresa acima identificada neste Conselho,
baseado nos termos da Lei n.° 6.839/80 e Resolucdo COFEN n.° 255/2001, para
0 que anexa o formulario, devidamente preenchido e acompanhado da
documentagao exigida.

Termos em que,
Pede deferimento.

de de

(Assinatura do Responsavel Legal da Empresa)

Rua Coronel Juca, 294 — Meireles - fone: (85) 3105.7856/3105.7857 - Cep 60.170-320 - Fortaleza — Ce
E-mail: fiscalizacaocorence89@gmail.com



