Raz&o Social:

C

10
SC

Décima Regido

Conselho Regional de Nutricionistas

RELACAO DE CLIENTES

CNPJ:

Nome Fantasia:
Enderego Completo da Sede no CRN-10 (Incluindo 0 municipio e o estado):

Nutricionista Responsavel Técnico/Responsavel pelas atividades de alimentacdo e nutricdo Humana da Empresa na Sede no CRN-10:

NUmero do registro/cadastro no CRN10 (quando houver):

Tipo de servigo:
Produgéo no
Data do local - P ou
Raxio Social da CNPJ da inicio do o Trafnspc_artafig -T tNo casrc: c:je . N° 'fl'o.ta~l de f N°~Total ded
: al o unidade Enderego Completo | contrato| Nome da Nutricionista | N°¢ a | ou funcionario se | transportada: refeigoes refeigdes grandes
Unidade/ Filial | Municipio ) Y RT/Responsavel pelas | MSCTigao desloca até a informar o pequenas (Almogo/Janta/
Cliente/Filial (caso N .P_d y dp CRN-10 | cozinha central | ongerecode | (Desiejum/ Ceia)
haja) tividades de localizada fora origem Lanche/
Alimentagao e Nutricao das Colagao/Ceia)
Humana dependéncias do
cliente (CC)
Data: / /

NOME, ASSINATURA E CARGO DO (A) REPRESENTANTE LEGAL DA PESSOA JURIDICA OU DO NUTRICIONISTA

CRN-10: R. Felipe Schmidt, 321 — Sala 1101 — Centro — Floriandpolis/SC — CEP.88010-000 — Fone/Fax: 048-32221967
E-mail: pessoajuridica@crn10.org.br / www.crn10.org.br




