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gestao empresarial





	Ficha Cadastral Pessoa Jurídica  

....../...../.......



	1. Identificação

	Razão Social



	Nome Comercial/Fantasia


	Site

	CNPJ

     
	Inscrição Estadual

     

	Endereço Sede Social



	Bairro

     
	Cidade

     
	Estado

               
	CEP
	UF

	Telefone (DDD)

     
	Data de Constituição

     
	Nr. Último Registro

     
	Data

     

	Capital Social

     
	Capital Realizado - R$
	Faturamento Mensal  R$                                    

	Filiais

	Endereço

     

	Bairro

     
	Cidade

     
	Estado

     
	CEP

     

	Endereço

     

	Bairro

     
	Cidade

     
	Estado

     
	CEP

     

	Empresa (s) a que Sucede e datas (s) de Sucessão

1 - 

	2 - 

	2. Atividade

	Ramo

     
	Código IR-Principal Atividade

     
	Principais Produtos Vendidos

     
	Nº Empregados

     

	3. Acionistas/ Sócios/ Titular

	Nome
	CNPJ ou CPF
	Nacion.
	Data de Entrada (Mês e ano)
	Quantid.Cotas

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	4. Diretores/Gerentes/Supervisores

	Nome
	CPF
	Cargo
	No cargo desde:

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	5. Bens Imóveis da Empresa 

	Espécie

     
	Localização (Endereço e Município)

     

	Área do Terreno

     
	Área Construída

     
	Valor Atual de Mercado

     
	Ônus

     
	Tem Hipoteca?

 FORMCHECKBOX 
Sim  
 FORMCHECKBOX 
 não

	Espécie

     
	Localização (Endereço e Município)

     

	Área do Terreno

     
	Área Construída

     
	Valor Atual de Mercado

     
	Ônus

     
	Tem Hipoteca?

 FORMCHECKBOX 
Sim  
 FORMCHECKBOX 
 não

	Espécie

     
	Localização (Endereço e Município)

     

	Área do Terreno

     
	Área Construída

     
	Valor Atual de Mercado

     
	Ônus

     
	Tem Hipoteca?

 FORMCHECKBOX 
Sim  
 FORMCHECKBOX 
 não

	6. Referências Comerciais

	Principais Fornecedores
	Endereço
	Telefone (DDD)
	CNPJ

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	
	
	
	

	
	
	
	

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	Principais Clientes
	Endereço
	Telefone (DDD)
	CNPJ

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	7. Faturamento dos últimos 12 meses

	Mês
	Valor R$
	Mês
	Valor R$

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	8. Referências de Instituições Financeiras (indicar as instituições onde mantém conta)

	Instituição
	Agência
	Telefone Agência
	Nome Gerente

	
	
	
	

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	9. Informações Contábeis

	Contador:                                

	CRC:
	
	
	

	A Empresa possui escrituração contábil?

 FORMCHECKBOX 
 Sim
  FORMCHECKBOX 
 não
	A Empresa optou pela tributação com base no:  FORMCHECKBOX 
 Simples Federal

 FORMCHECKBOX 
 Lucro Real
 FORMCHECKBOX 
 Lucro Presumido
	A empresa é isenta de I.R.

 FORMCHECKBOX 
  sim

 FORMCHECKBOX 
  não

	10. Declaro para efeitos de direitos, que as informações prestadas são  a expressão da verdade.

	Local

     

	Data

     
	Assinatura do responsável  pela Empresa (identificada)

     


