o Cadastro de Veiculo/Motorista

DADOS DO PROPRIETARIO DO VEICULO

Nome/Razao Social:

CPF/CNPJ: Inscricdo Estadual:
Endereco: CEP: Ndmero:
Bairro: Municipio: Estado:

Complemento:

Ha arrendatario?

O sim O Nao

Se sim, informar o nome:
DADOS DO VEICULO

Placa: Renavam: Chassi:

Marca: Modelo/tipo: Cor:

Municipio: Estado: Ano de Fabricacao:
Tipo de carroceria: [ Truck I Cavalo | N° de Eixos:

Possui rastreador?

O sim O Nao

Se sim, informar a marca:
DADOS DO PROPRIETARIO DA CARRETA

ID Rastreador:

Raz&o Social:

CNPJ: Inscricdo Estadual:

Endereco: CEP: Ndmero:
Bairro: Municipio: Estado:

Complemento:

DADOS DA CARRETA

Placa: Renavam: Chassi:

Municipio: Estado Marca:

Modelof/tipo: Cor: Ano de Fabricacao:

Nome:

CPF: Estado civil: Data Nascimento: / /
RG: Orgéo emissor/UF: Data expedicao: / /
RNTC: Validade RNTC: / /
Registro CNH: Categoria CNH: Data de Emissao: / /
Estado de Emisséo: Validade CNH: / / 12 Habilitacao: / /

Nome do Pai:

Nome da Mae:

Endereco: CEP: NUmero:
Bairro: Municipio: Estado:
Complemento: Telefone: ( )

Motorista: O Fixo L Temporério Celular: ( )

Motorista ja carrega na empresa: L1 Sim O Nao Ha quanto tempo?

Nome: Telefone: ( ) Descricao:
Nome: Telefone: ( ) Descricao:
Nome: Telefone: ( ) Descricao:

Remeter este formulario ao Assistente de Logistica da Base

Cad. 04.01.021



