Secretaria da Micro e Pequena Empresa
Secretaria da Racionalizacio e Simplificacio

Departamento de Registro Empresarial ¢ Integragio REQUERIMENTO DE EMPRESARIO

Folhas 1/1

IMERO DE IDENTIFICACAQ DO REGISTRO
XXX
HOME DO EMPRESARIO (completa, sens abreviaturas)
ARYADNE SOUZA LOPES
ACIONALIDADE ESTADOG CTVIL
BRASILEIRA SOLTEIRO(A) H
4 SEXO REGIME DE BENS{s¢ casado) *I;
4 Feminino XXX
AFILHO DE (pai} (mie) 4
REJANIO MENDES LOPES l ELEUZA APARECIDA DE SOUZ;A LOPES
JNASCIDO EM (data de nascimento) DOCUMENTQ DE IDENTIFIC ACAC {inimero) Orgao emissor UF CPFlnimero)
19/08/1991 4884082 l SSp GO 032.130.811-59
EMANCIPADO POR (Torma d¢ emancipaca - somenle 1o Case de menar) " i
XXX
FDOMICILIADO NA (LOGRADOURG ~ rug, av, o) NUMERD
RUA Trés Marias
JCOMPLEMENTO BAIRRODISTRITO CEP
Q-10LT-17 Novo Harizonte 75532-380
MUNICIPICH
Ttumbiara

i el e ai 7
(precricher somente se atg referente & filial)

LA

declars, sob as penas da lei, niio estar impedido de exercer atividade empresiria, que niio possui outro registro de empresério e requer: :
A JUNTA COMERCIAL DO ESTADO DE GOIAS A JUNTA COMERCIAL DO XXX

CODIGO E DESCRICAO DO ATO CODIGO E DESCRICAO DO ATO ¢
080 - INSCRICAO XXX ] ]

CODIGO E DESCRICAO DO EVENTO CODIGO . DESCRICAD DO EVENTO
080 - INSCRICAO, 315 - ENQUADRAMENTO DE MICROEMPRESA XXX

i

NOME EMPRESARIAL i ENQUADRAMENTO
ARYADNE SOUZA LOPES : ME (Microempresa)
LOGRADOURD (raev, ele) ! NUMERD
RUA Trés Marias j 302
COMPLEMENTO BAIRRODISTRITO $¢t1;r=
?L‘ADRA 10;LOTE 17,SALA | Novo Horizonte i 75532-380
MUNICIFIO UF [ (xmnf-.':"o TLETRONIC( (B-MAIE)
Ttumbiara GO I BRASIL EVQLUCAO.CONTABIL.I'IUMIHARA@GMML.COM
VALOR DO CAPITAL - R$ VALOR DO CAPITAL - (por extensa) H
30.000,00 trinta mil reais
CODIGO DE ATIVIDADE ECONOMICA Descricho do Ohjeto

i CNAE i ; : . T e .

i Atividade Principal (Aot Hoet) Atividades de atendimento em pronto-socorro ¢ unidades hospitalares para atendimento a urgéneias Atividade médica i;

: ambulatorial restrita a consultas i g

3 8610102 ' &

; Atividade Secundéria i
7

8630503, 8630599, 8640299

DATA DETNICIO DAS ATIVIDADES Gil\“ NUMERO DE INSCRICAO NO CNIJ TRANSFERLNCIA DE SEDE OU DE FILIAL DE Ur
: DUTRA UF NIRE ANTERIOR )
30/1172018 XXX
\
DATA ASSINATURA R ASSINATURA DO EMPRESARI,

30/11/2018

T

St

AR

i

i

PARA USO EXCLUSIVO DA JUNTA COMERCIAL ) * Este documento foi gerado no pottal do Empreendedor Goiano

CERTIFICO O REGISTRO EM 30/11/2018 1B:29 SOB N° 52104806322.
PROTOCOLO: 181083655 DE 30/11/2018. CODIGO DE VERIFICAGAO:
11805055210, NIRE: 52104806322, j
ARYADNE SOUZA LOPES
Paula Nunes Lobo Veloso Rossi
SECRETARIA-GERAL
GOIANIA, 30/11/2018
www.portaldoempreendedorgoianc.go.gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito i.comprovggio de sua autenticidade nos respectivos portais.
Diitally signed by REGIANE FRANCELINA FERREIRAYIESES, $gus respectivos cédigos de verificagdo

Dater2619:04:22-16:33:36-03:60 el
Reason: Assinado digitalmente.
Location: BR
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. nsulte http:/ /extrajudiciagousbr o
“‘Reconheco por Verd€deira a assinatura 'g

‘indicada ge ARYADNE

-SOUZA LOPES.*577479%

CERTIFICO O REGISTRO EM 30/11/2018 18:29 SOB N° 52104806322,
PROTOCOLO: 181083655 DE 30/11/2018. CODIGO DE VERIFICAGAO:
11805055210. NIRE: 52104806322,

ARYADNE SOUZA LOPES

Paula Nunes Lobo Veloso Rossi
SECRETARIA-GERAL
GOIANIA, 30/11/2018

WEELHE  www . portaldoempreendedorgoianoc.go. gov.br

A validade deste documento, se impresso, fica sujeito 4 comprovacio de sua autenticidade nos respectivos portais.

Informando seus respectivos cédigos de verificacdo
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