

REQUERIMENTO DE CERTIFICADO DE REGULARIDADE DE PESSOA JURÍDICA

Ao Conselho Regional de Medicina Veterinária e Zootecnia de Mato Grosso do Sul,


Eu, ______________________________________, CPF ______________________________,
Proprietário da empresa _______________________________________________________, 
CNPJ __________________________________, residente e domiciliado na ______________
_______________________________, cidade de ___________________________________,
Venho por meio deste solicitar emissão de certificado de regularidade de pessoa jurídica para a minha empresa pelos motivos a seguir:

(   ) Troca de responsável técnico(a);

(   ) Alteração contratual da empresa;

(   ) Extravio, ou danificação. 

DADOS PARA CONTATO
(DDD)Telefone:
Email: 



Data: ____/____/_____			Assinatura: __________________________
