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	FICHA DE CADASTRO PAV – 
ANTECIPAÇÃO DE RECEBÍVEIS



Informações

1 – Preencha todos os campos referentes a informações de Pessoa Jurídica e Pessoa Física. 

2 – As informações são de uso estritamente confidencial e a responsabilidade pelo preenchimento e assinatura é exclusiva do declarante.

3 – Este formulário deve ser impresso, assinado e entregue a AGN junto à documentação a seguir:
3.1 – Anexar cópia simples do documento de identificação e CPF.

3.2 – Anexar cópia simples do comprovante atualizado de endereços (empresarial e residencial).

3.3 – Anexar cópia simples do contrato social e aditivos, se houver.

3.4 – Caso o representante legal não seja sócio da empresa, cópia autenticada da procuração.

1. PESSOA JURÍDICA
	CNPJ da Empresa:
	Razão Social:

	
	

	Nome Fantasia:

	

	Inscrição Estadual
	Inscrição Municipal

	
	


	Logradouro (Rua, Avenida, Alameda etc...)
	Número:
	Complemento:

	
	
	

	Bairro:
	Município:
	UF:
	CEP:

	
	
	
	

	Telefone:
	Fax:
	e-mail:

	(   ) 
	(   )
	

	Ramo de Atividade:
	Código I.R. Principal Atividade:
	No. Empregados:

	
	
	

	Tipo Empresa:
	Foro:

	
	

	Capital Subscrito (R$):
	Capital Integralizado (R$):
	Faturamento Anual (R$):

	
	
	

	Capital Autorizado (R$):
	Patrimônio Líquido (R$):
	Data da última alteração de capital:

	
	
	

	INSCRIÇÃO NA JUNTA COMERCIAL OU CARTÓRIO DE

REGISTRO DE PESSOA FÍSICA / JURÍDICA (constituição):
	ÚLTIMA ALTERAÇÃO DO ATO CONSTITUTIVO:

	Data:
	Numero:
	Data:
	Número:

	
	
	
	

	Natureza Jurídica:

	

	Identificador Documento Contábil / Fiscal:
	Data:

	
	

	Identificador Forma Tributação:
	Data:

	
	

	Nome do Sócio Administrador:
	CPF / CNPJ:

	
	

	Representante Legal:
	CPF:

	
	


2. PESSOA FÍSICA (sócio)
	Nome:
	CPF:

	
	

	Endereço Eletrônico

	

	Sexo:
	Data de Nascimento:
	Local de Nascimento:
	UF:
	Nacionalidade:

	(   ) Feminino    (   ) Masculino
	         /         /     
	
	
	

	Filiação:

	Pai:   

Mãe: 

	Profissão:
	Documento de Identidade  
	Data de emissão:
	Órgão / UF Expedidor:

	
	
	
	

	Logradouro (Rua, Avenida, Alameda etc...)
	Número:
	Complemento:

	
	
	

	Bairro:
	Município:
	UF:
	CEP:

	
	
	
	

	Telefone:
	Celular:
	Fax:

	(   )      
	(   )       
	(  )

	Estado civil:

	 (   ) Solteiro                                             (   ) Casado                                       (   ) Separado Judicialmente                                   (   ) Divorciado

 (   ) Viúvo                                                (   ) União Estável                             (   ) Participação final nos aquestos

	Regime de Casamento:

	(   ) Comunhão Universal de bens      (   )Comunhão Parcial de bens           (   )Separação de bens

	Nº de Dependentes:
	Rendimentos Mensais (R$):
	Grau de Instrução:
	Situação da Escolaridade:

	
	
	
	

	DADOS DO CONJUGE (somente se for casado ou possuir união estável)

	Nome:
	CPF:

	
	

	Data de Nascimento:
	Local de Nascimento:
	UF:
	Nacionalidade:

	         /           /            
	
	
	

	Filiação:

	Pai:   

Mãe: 

	Profissão:
	Documento de Identidade e data de emissão:
	Órgão / UF Expedidor:

	
	
	


	DECLARAÇÃO

	Declaro que as informações prestadas acima são a expressão da verdade, pelas quais me responsabilizo sob as penas da lei, autorizando expressamente, a AGN a efetuar consultas a bancos de dados mantidos pela Central de Risco do Banco Central do Brasil – BACEN, por quaisquer das diversas entidades ou órgãos de proteção ao crédito ou especializadas na prestação de serviços cadastrais. Autorizo, também, que a AGN forneça a referidos bancos de dados informações sobre meu(s) débito(s) ou financiamento(s), especialmente no que tange à pontualidade na solvência dos compromissos financeiros assumidos e outras informações inerentes à atividade de cadastro e avaliação de risco de operações. Declaro que, prontamente, informarei à AGN qualquer alteração cadastral, como por exemplo, mudança de endereço, de endereço eletrônico, de estado civil, de telefone, entre outras, sob pena de se reputarem eficazes/válidas as notificações enviadas ao(s) endereço(s), inclusive o(s) eletrônico(s), anteriormente informado(s).

	Local e Data:
	Assinatura do Representante Legal:

	Natal,     de                   de 
	

	Local e Data:
	Assinatura do Cônjuge:

	Natal,     de                   de 
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